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ESPHGAN           Evropsko združenje za pediatrično gastroenterologijo, hepatologijo in   
                              Prehrano (angl. European Society for Paediatric Gastroenterology  
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kcal                       kilokalorija 
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Prehrana dojenčka v prvem letu njegovega življenja pomembno vpliva na njegov razvoj 
tudi v kasnejših obdobjih njegovega življenja, saj zmanjšuje tveganje za razvoj 
prekomerne telesne mase ter različnih bolezni (sladkorna bolezen tipa 2, bolezni srca in 
ožilja, alergije, presnovne bolezni...) (Vickers, 2014). Dolgoročni vpliv prehrane na 
kasnejši razvoj otroka strokovno imenujemo presnovno programiranje oziroma presnovni 
vtis (Koletzko in sod., 2012).  
 
Obstaja vedno več dokazov o neugodnih vplivih prevelikega vnosa sladkorja na zdravje 
ljudi. Delež ljudi s prekomerno telesno maso in debelostjo narašča in v nekaterih državah 
je debelost eden izmed glavnih povzročiteljev smrti. V letu 2016 je imelo skoraj 2 
milijardi odraslih po svetu prekomerno telesno maso, od tega je bilo več kot pol milijarde 
debelih (WHO, 2017). V ZDA dodani sladkorji v hrani in pijači odraslih prispevajo 13 % 
dnevnega energijskega vnosa. Še posebej veliko sladkorja uživajo otroci in mladostniki. 
Dodani sladkorji v hrani in pijači ameriških otrok prispevajo 16 % dnevnega energijskega 
vnosa (Erickson in Slavin, 2015). Pri evropskih otrocih med drugim in devetim letom 
starosti dodani sladkorji v hrani in pijači prispevajo 14 % dnevnega energijskega vnosa. 
Podatki za Slovenijo pa kažejo, da povprečni vnos prostih sladkorjev pri fantih, starih od 
15 do 16 let, znaša 16 % dnevnega energijskega vnosa, pri dekletih pa 17 % (Fidler Mis 
in sod., 2017). Veliki vnosi sladkorja poleg debelosti povzročajo tudi druge bolezni, kot 
je na primer zobna gniloba – karies, ker bakterije v ustih fermentirajo sladkor in ga 
pretvarjajo v kislino, ki uničuje zobno sklenino (Edwards in sod., 2016). 
 
Najbolj optimalen način hranjenja dojenčka predstavlja dojenje. Dojenčki imajo prirojeno 
nagnjenje za sladek okus, še toliko bolj, če je mama med nosečnostjo uživala veliko 
sladkih živil in pijač (De Cosmi in sod., 2017). Pretirano nagnjenje do sladkega okusa pa 
se lahko razvije tudi po uživanju začetnih ali nadaljevalnih mlečnih formul, saj vsebujejo 
različne količine sladkorja. Raziskave so pokazale, da hranjenje dojenčka s hrano, ki 
vsebuje sladkor (npr.: sladkan čaj), povzroča težave, saj so otroci kasneje v otroštvu bolj 
nagnjeni k debelosti, srčno žilnim boleznim, diabetesu tipa 2 in drugim boleznim. Eno 
izmed glavnih težav lahko predstavljajo deklaracije mlečnih formul, saj na njih ni jasno 
navedena količina posameznih sladkorjev, ki jih mlečna formula vsebuje. Kajti tudi 
vsebnost posameznih sladkorjev vpliva na zaznavo sladkosti mlečnih formul, saj se 
sladkorji razlikujejo v sladkosti (Caplan in Erwin, 2017). V Evropi namreč ni zakonodaje, 
ki bi zahtevala obvezno označevanje dodanih ali prostih sladkorjev, obvezno je le 
navajanje vsebnosti skupnih sladkorjev na deklaracijah predpakiranih živil (EFSA, 2009; 
Uredba (EU)..., 2011). Označevanje prostih ali dodanih sladkorjev ni mogoče, ker z 
razpoložljivimi analiznimi metodami ni možno razlikovati med naravno prisotnimi, 
prostimi ali dodanimi sladkorji (Zupanič in sod., 2018). 
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1.1 NAMEN RAZISKAVE 
 
Namen naloge je bil ugotoviti zaznano intenzivnost sladkega okusa vzorcev mlečnih 
formul za zdrave dojenčke s senzorično metodo razvrščanja. Drugi namen je bil določiti 
vsebnosti izbranih sladkorjev (glukoze, fruktoze, laktoze, maltoze ter saharoze) v 
različnih mlečnih formulah za zdrave dojenčke s pomočjo laboratorijske analize, ter nato 
analizirane vrednosti primerjati z vrednostmi, ki so navedene na deklaracijah teh vzorcev 
mlečnih formul. 
 
1.2  DELOVNE HIPOTEZE 
 
V našem delu smo želeli potrditi naslednje hipoteze: 
 Analizne vrednosti sladkorjev v mlečnih formulah bodo enake vrednostim, ki so 
navedene na deklaraciji mlečnih formul. 
 Mlečne formule se bodo razlikovale v intenzivnosti sladkega okusa, določeni s 
senzorično analizo. 
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2 PREGLED OBJAV 
 
2.1 PREHRANSKE POTREBE DOJENČKA OD ROJSTVA DO NJEGOVEGA 
PRVEGA LETA STAROSTI 
 
Telesna masa zdravih dojenčkov se povečuje hitreje kot njihova telesna višina. V prvih 
petih mesecih življenja dojenčka se njegova telesna masa podvoji, v prvem letu starosti 
pa potroji in znaša od 9 do 11 kilogramov. Dojenčki od rojstva do prvega leta starosti 
zrastejo za približno 25 cm (Referenzwerte..., 2015). 
 
2.1.1 Energijske potrebe dojenčka 
 
V prvem tednu življenja donošenega dojenčka znaša njegova povprečna poraba energije 
okoli 230 kJ ± 59 kJ/kg/dan (55 ± 14 kcal/kg/dan) v tretjem tednu njegovega življenja pa 
se ta podvoji na okoli 460 kJ/kg/dan (110 kcal/kg/dan). V preglednici 1 so navedeni 
povprečni energijski vnosi za dojenčke glede na njihovo starost (Referenzwerte..., 2015). 
 








2.1.1.1 Energijska gostota 
 
Energijsko gostoto hrane ali živil definiramo kot količino energije na 1 gram ali 1 mililiter 
hrane ali živila, ter nam pove koliko energije vsebuje določeno živilo. Energijsko gostoto 
lahko izrazimo v cal/g, kcal/g, J/g ter z drugimi enotami (Rolfes in sod., 2006). Energijska 
gostota hrane je še posebej pomembna pri prehrani dojenčka, saj prenizka energijska 
gostota onemogoča normalno rast in razvoj otroka. V kolikor je energijska gostota hrane 
prenizka je lahko količina hrane, ki jo mora dojenček zaužiti, da pokrije potrebe po 
energiji tako velika, da je ni sposoben pojesti, kar posledično vpliva na slabši razvoj 
otroka (Fewtrell in sod,. 2017).  
 
2.1.1.2 Hranilna gostota hrane 
 
Hranilno gostoto hrane ali živila definiramo kot količino hranilnih snovi (v mikrogramih, 
miligramih ali gramih) na energijsko enoto (1 kcal ali 1 MJ), ter nam pove kakšno 




Starost (v mesecih) Povprečni energijski vnos 
  MJ/dan kcal/dan kcal/kg 
  m ž m ž m ž 
0 do manj kot 4 2,3 2 550 500 100 100 
4 do manj kot 12 2,8 2,6 700 600 80 80 
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2.1.2 Makrohranila v prehrani dojenčka 
 
Priporočila vnosa makrohranil za dojenčka v prvih šestih mesecih njegovega življenja 
temeljijo na povprečnem dnevnem vnosu hranil iz materinega mleka. V drugi polovici 
prvega leta starosti pa dojenček vse hranilne potrebe pokrije z materinim mlekom in/ali 
mlečnimi formulami ter mešano hrano. Med makrohranila uvrščamo beljakovine, 
ogljikove hidrate in maščobe. 
 
2.1.2.1 Ogljikovi hidrati  
 
Naloga ogljikovih hidratov je, da oskrbujejo telo z energijo (Rolfes in sod., 2006; Bratanič 
in sod., 2010). Ogljikove hidrate delimo na izkoristljive ogljikove hidrate (enostavni in 
sestavljeni ogljikovi hidrati) ter na prehransko vlaknino. Med enostavne ogljikove hidrate 
uvrščamo monosaharide (glukoza, galaktoza, fruktoza, manoza) ter disaharide (laktoza, 
saharoza, maltoza), s skupnim imenom jih poimenujemo sladkorji; med sestavljene pa 
polisaharide (škrob) ter druge. Pri dojenčkih, ki so dojeni, se prvih šest mesecev okoli 
45% potreb po energiji pokriva z ogljikovimi hidrati. V drugih šestih mesecih pa ogljikovi 
hidrati prispevajo okoli 47 % energije. Kar se tiče prehranske vlaknine, za dojenčke in 
otroke zaenkrat ni mogoče navesti orientacijskih vrednosti za vnos prehranske vlaknine. 
Ko se začne dojenčkom dodajati drugo hrano, se vnos prehranske vlaknine s 4 g/1000 
kcal v petem ali šestem mesecu povzpne na 10 g/1000 kcal v dvanajstem mesecu 
(Referenzwerte..., 2015).  
 
V materinem mleku večino ogljikovih hidratov predstavlja laktoza. Ostalo so kompleksni 
oligosaharidi, ki so sestavljeni iz različnega števila monosaharidnih gradnikov in vplivajo 
na razvoj črevesne mikrobiote dojenčkov. Vsebnost oligosaharidov v materinem mleku 
je odvisna od faze laktacije in variira od 20,9 g/l v kolostrumu do 12,9 g/l v zrelem 
materinem mleku. Oligosaharide materinega mleka sestavlja od 3 do 22 saharidnih enot 
na molekulo. Najbolj pogosti so galaktooligosaharidi in fruktooligosaharidi (Akkerman 
in sod., 2018).  
 
Oligosaharidov, ki jih lahko najdemo v materinem mleku, ni mogoče najti v kravjem 
mleku. Zato so mlečnim formulam na osnovi kravjega mleka pogosto dodani ogljikovi 
hidrati kot so galaktooligosaharidi in fruktooligosaharidi, zaradi česar imajo dojenčki, 
hranjeni z mlečno formulo, bolj podobno črevesno mikrobioto dojenim dojenčkom. V 
začetnih mlečnih formulah se lahko laktozo uporablja kot samostojen vir ogljikovih 
hidratov. Mlečnim formulam se kot prebiotike dodaja kratkoverižne galaktooligosaharide 
in fruktooligosharide v razmerju 9:1, lahko pa se jim dodaja tudi polidekstrozo 
(Akkerman in sod., 2018).  
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V prehrani dojenčka maščobe predstavljajo pomemben vir energije. Maščobe povečujejo 
energijsko gostoto obrokov ter vplivajo na boljšo absorpcijo v maščobi topnih vitaminov 
(A, D, E in K) (Referenzwerte..., 2015). Ker dojenčki v prvih mesecih potrebujejo hrano 
z veliko energijsko gostoto, so maščobe še kako pomembne. Zelo pomembno je, da 
dojenčku zagotovimo zadosten vnos maščob, vendar prekomerni vnosi lahko vplivajo na 
spremembe v njihovem ožilju.  
 
Maščobe vsebujejo maščobne kisline, poznamo nasičene, enkrat nenasičene ter večkrat 
nenasičene maščobne kisline. Dojenček mora zaužiti čim več nenasičenih maščobnih 
kislin, ki zmanjšujejo tveganje za razvoj bolezni srca in ožilja. Pomembne so predvsem 
maščobne kisline omega-3 in omega-6, ki jih organizem sam ne more sintetizirati. 
Omega-3 in omega-6 maščobne kisline imajo pomembno vlogo pri razvoju in rasti 
možganov, očesne mrežnice ter živčevja, zato je pomembno pravilno razmerje med tema 
skupinama maščobnih kislin. Pravilno razmerje med omega-6 in omega-3 maščobnimi 
kislinami znaša 5:1 (Sardesai, 1992; Connor, 2000; Bratanič in sod., 2010). V zrelem 
materinem mleku je povprečno 10-15 % linolne kisline (esencialna omega-6 maščobna 
kislina, ki vpliva na razvoj živčevja dojenčka) ter nad 1 % α-linolenske kisline (esencialna 
omega-3 maščobna kislina, ki vpliva na razvoj očesne mrežnice pri dojenčkih) poleg 
drugih dolgoverižnih večkrat nenasičenih maščobnih kislin kot sta npr.: 
dokozaheksaenojska ter arahidonska. Polno dojeni dojenček ob popitih 750 ml mleka 
zaužije približno 3-4,5 g linolne kisline na dan. V začetnih mlečnih pripravkih za otroke 
naj bi bilo razmerje teh maščobnih kislin enako. V preglednici 2 je navedeno koliko 
potreb po celodnevni energiji naj bi pri določeni starosti dojenčka pokrile maščobe 
(Referenzwerte..., 2015). 
 
Preglednica 2: Delež energije iz maščob za dojenčke od rojstva do prvega leta starosti (Referenzwerte..., 
2015) 
Starost (v mesecih) 
Delež energije iz 
maščob (%) 
0 do manj kot 4 45-50 




Poleg ostalih makrohranil so beljakovine izrednega pomena za normalno rast in razvoj 
dojenčka (Rolfes in sod., 2006; Bratanič in sod., 2010). S starostjo dojenčka se potrebe 
po beljakovinah spreminjajo. Zelo pomemben je primeren vnos beljakovin, saj lahko s 
povečanim vnosom beljakovin močno obremenimo presnovo dojenčka, povečamo 
njegovo porabo energije ter pospešimo dehidracijo. Prevelike količine beljakovin lahko 
povzročijo obremenitev ledvic dojenčka, zato pride do povečanega izločanja kalcija z 
urinom, pojavijo pa se lahko tudi drugi zapleti. Delež potreb po beljakovinah v prvem 
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mesecu življenja za normalen razvoj dojenčka pade iz 60 % vseh potreb po beljakovinah 
na okoli 11 % v starosti od 2 do 5 let. Tri do štiri mesece po rojstvu dojenčka predstavljajo 
vrednosti beljakovin v materinem mleku okoli 8 % dnevno zaužite energije (4,8 g/MJ). 
Hranilna gostota beljakovin za dojenčke, ki se jih ne hrani izključno z dojenjem, v prvih 
dveh mesecih življenja znaša 4,8 g/MJ, do šestega meseca pade na 4 g/MJ, do 12. meseca 
življenja pa na 3,5 g beljakovin/MJ. Pri dojenčkih hranjenih z mlečnimi formulami je 
razmerje med beljakovinami in energijo 4,1 g/MJ (1,7 g/100 kcal) (Referenzwerte..., 
2015). V preglednici 3 so navedeni priporočeni vnosi beljakovin za dojenčke v prvem 
letu življenja (Referenzwerte..., 2015). 
 
Preglednica 3: Priporočeni vnosi beljakovin za dojenčke v prvem letu (Referenzwerte..., 2015) 
Starost (v mesecih) Beljakovine 
  g/kg/dan g/dan 
0 do manj kakor 1 2,7 14 
1 do manj kakor 2 2 11 
2 do manj kakor 4 1,5 8 
4 do manj kakor 6 1,3 11 





Med mikrohranila uvrščamo vitamine in minerale, ki so nujno potrebni za normalno 
delovanje telesa: za delovanje tkiv in organov ter za uravnavanje rasti in presnove. 
Poznamo vitamine, ki so topni v maščobah (A, D, E in K), priporočeni vnosi zanje so 
prikazani v preglednici 4 ter vitamine, ki so topni v vodi (vitamini B in C) in priporočeni 
vnosi zanje so v preglednici 5. Poleg vitaminov pa imajo pri normalni rasti in razvoju 
otrok pomembno vlogo tudi minerali. V preglednici 6 so navedeni priporočeni vnosi 
mineralov za otroke v prvem letu starosti (Referenzwerte..., 2015). 
 
Preglednica 4: Priporočeni vnosi v maščobah topnih vitaminov za dojenčke (Referenzwerte..., 2015; 
Braegger in sod., 2013) 
V maščobah topni vitamini 
Starost otrok (v mesecih) Vitamin A(a) Vitamin D(a, b) Vitamin E(a) Vitamin K(a, c) 
    mg /dan µg/dan mg /dan µg/dan 
0 do manj kot 4 0,5 10 3 4 
4 do manj kot 12 0,6 10 4 10 
a Referenzwerte..., 2015 
b Braegger in sod., 2013 
c Pomanjkanje vitamina K se preprečuje s preventivno dozo vitamina K. Novorojenčki naj bi ob rojstvu prejeli 1 mg 
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Preglednica 5: Priporočeni vnosi v vodi topnih vitaminov za dojenčke (Referenzwerte..., 2015) 
 
V vodi topni vitamini 
 Starost otrok (v mesecih) 
 0 do manj kot 4  4 do manj kot 12  
Tiamin (mg/dan) 0,2 0,4 
Riboflavin (mg/dan) 0,3 0,4 
Niacin (mg /dan) 2 5 
Piridoksin (mg/dan) 0,1 0,3 
Pantotenska kislina (mg/dan) 2 3 
Vitamin C (v mg/dan) 20 20 
Biotin (µg/dan) 5 5-10 
Kobalamin (µg/dan) 0,4 0,8 
Folat (µg /dan) 60 80 
 
Preglednica 6: Priporočeni vnosi mineralov za dojenčke (Referenzwerte..., 2015; Domellöf in sod., 2014) 
 
Minerali 
 Starost otrok (v mesecih) 
 0 do manj kot 4  4 do manj kot 12  
Natrij (mg/dan) 100 200 
Klorid (mg/dan) 300 450 
Kalij (mg/dan) 400 600 
Fosfor (mg/dan) 120 300 
Fluorid (mg/dan) 0,25 0,50 
Cink (mg/dan) 1,0 2,0 
Baker (mg/dan) 0,2-0,6 0,6-0,7 
Mangan (mg/dan) - 0,6-1,0 
Kalcij (mg/dan) 220 330 
Magnezij (mg/dan) 24 60 
Železo (a, b) (mg/dan) 0,5 8 
Jod (µg/dan) 40 80 
Krom (µg/dan) 1-10 20-40 
Molibden (µg/dan) 7 20-40 
Selen (µg/dan) 10 15 
a
 Potrebe po železu zaradi količine železa, ki ga novorojenček prejme prek placente kot hemsko železo obstajajo šele 
od 4. meseca dalje (Referenzwerte..., 2015). 
b Po šestem mesecu starosti dojenčka se priporoča dodajanje železa od 0,9 do 1,3 mg/kg/dan (Domellöf in sod., 2014). 
 
2.2 MLEČNE FORMULE 
 
Najbolj naravno obliko hranjenja dojenčka predstavlja dojenje, saj je sestava hranil v 
materinem mleku najbolj prilagojena za ustrezno rast in razvoj dojenčka.  
 
Rezultat dojenja je najboljši, če matere prično z dojenjem v roku ene ure po rojstvu otroka. 
Svetovna zdravstvena organizacija (WHO) priporoča izključno dojenje do dopolnjenega 
6. meseca starosti dojenčka. Dojenje naj bi se nato nadaljevalo ob uvajanju mešane 
prehrane od šestega meseca dalje pa do starosti dveh let ali več (WHO, 2001).   
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V Sloveniji imamo zbirko podatkov o pogostosti dojenja mater po odpustu iz 
porodnišnice.  Leta 2008 je ob odpustu iz porodnišnice polno ali delno dojilo 97 % mater 
(IVZ, 2010; Bratanič in sod., 2010). V prejšnjem stoletju je dojenje upadalo zaradi 
izdelave in uspešnega trženja mlečnih formul za hranjenje dojenčkov in otrok. Trendi so 
se kasneje med leti 1990 in 2000 obrnili v pozitivno smer, zasluge za to je mogoče 
pripisati mednarodnim pobudam za podporo dojenju (program Dojenju prijazne 
zdravstvene ustanove, Mednarodni kodeks o trženju nadomestkov za materino mleko...). 
Podatki iz tujine so pokazali, da ženske z nižjim socialno-ekonomskim statusom dojenčke 
redkeje dojijo in jih pogosteje hranijo z mlečnimi formulami in s tem otroke prikrajšajo 
za zdravstvene prednosti dojenja. Tudi v Sloveniji je bila ob odpustu iz porodnišnice 
opazna razlika v nedojenju žensk iz nižjih socialno-ekonomskih skupin (Amir in Donath, 
2008; Flacking in sod., 2007; Bratanič in sod., 2010).  
 
V nekaterih primerih pa mati otroka ne more dojiti bodisi zato, ker nima dovolj mleka ali 
pa se za dojenje ne odloči iz osebnih razlogov. Obstajajo pa tudi drugi vzroki in sicer 
bolezni dojenčka (fenilketonurija, huda podhranjenost dojenčka, alergije na hrano v 
primeru, da mati ne izvaja diete), bolezni mame, okužbe mame z virusi (virus HIV, virus 
herpesa, tuberkuloza) ter nujno uživanje zdravil mame (radioaktivne snovi, zdravila za 
zdravljenje raka,...). Ko mati nima dovolj mleka se najprej priporoča, da poskuša 
izboljšati tehniko dojenja ter poveča pogostost dojenja. V nekaterih primerih se lahko 
uporabi tudi prsno črpalko za črpanje humanega mleka. V kolikor po vseh omenjenih 
ukrepih dojenček še vedno ne pridobiva ustrezno na telesni masi se kot skrajni ukrep 
poleg dojenja lahko doda mlečno formulo (t. i. dvovrstno hranjenje) (Hren in sod., 2009). 
 
Mlečne formule so industrijsko pripravljen nadomestek materinega mleka, ki omogoča 
normalno rast in razvoj otrok (Bratanič in sod., 2010). Mlečne formule ločimo za različne 
starostne skupine otrok, razlikujejo se v vsebnosti hranil, v energijski vrednosti, v okusu 
ter glede na možnost absorpcije hranil, kar je odvisno od starosti otroka. Glavne sestavine 
mlečnih formul so ogljikovi hidrati, beljakovine, maščobe, minerali, vitamini in 
nukleotidi (Evropska komisija, 2016). Ponavadi mlečne formule vsebujejo od 42 do 84 g 
ogljikovih hidratov, od 26,4 do 39 g maščob ter od 10,8 do 19 g beljakovin (sojinih ali 
kravjih) na 100 g suhe snovi (Prakash in sod., 2014). Vsebnost beljakovin v mlečnih 
formulah je manjša od vsebnosti beljakovin v kravjem mleku. Mlečne formule za majhne 
otroke, stare od enega do treh let, so lahko obogatene z mikrohranili (npr. z vitaminom 
D, železom), z večkrat nenasičenimi maščobnimi kislinami (z α-linolensko kislino) ter z 
drugimi snovmi (tavrin). V mlečnih formulah lahko najdemo tudi različne sladkorje 
(laktozo, glukozo, saharozo, maltozo), včasih pa tudi aromatične snovi (aromo vanilije) 
ali med. Na tržišču obstaja veliko mlečnih formul različnih proizvajalcev.  
 
Poznamo začetne in nadaljevalne mlečne formule za dojenčke. Začetne mlečne formule 
so živila za posebne prehranske namene za dojenčke v prvih mesecih starosti, ki same po 
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sebi popolnoma zadovoljujejo prehranske potrebe dojenčkov v tem starostnem obdobju 
do uvedbe ustrezne dopolnilne hrane. Nadaljevalne mlečne formule za dojenčke in 
majhne otroke pa so živila za posebne prehranske namene za dojenčke, takrat, ko se začne 
uvajati ustrezna dopolnila hrana in predstavljajo pretežni tekoči del vse bolj raznolike 
prehrane dojenčkov. 
 
Začetne in nadaljevalne formule, ki so v celoti izdelane le iz beljakovin kravjega ali 
kozjega mleka se prodajajo kot »začetno mleko za dojenčke« ali »nadaljevalno mleko za 
dojenčke in majhne otroke« (Pravilnik o začetnih formulah za dojenčke in nadaljevalnih 
formulah za dojenčke in majhne otroke, 2007). Razlikovanje mlečnih formul glede na 
starostne skupine otrok se zagotovi z označbo proizvoda (npr. mleko namenjeno majhnim 
otrokom) ali z ustreznimi številkami (1 za začetne mlečne formule za dojenčke, 2 za 
nadaljevalne mlečne formule ter 3 in 4 mleko za malčke, stare od enega do treh let) ali z 
navedbo starostnega razpona na nalepki proizvoda (npr. +1) ter z uporabo različnih barv 
na nalepki (Evropska komisija, 2016). 
 
Zelo pomembna je tudi pravilna priprava mlečnih formul. Vedno je potrebno upoštevati 
navodila, ki so navedena na mlečni formuli in pripraviti svež obrok, saj v primeru 
nepravilne priprave lahko pride do poslabšanja zdravja dojenčka (Sedmak in sod., 2012).  
 
Nadomestki materinega mleka so primarno narejeni iz kravjega mleka ali drugih sestavin, 
ki so dokazani kot primerni nadomestki za hranjenje otrok. Za dojenčke, ki imajo potrjeno 
alergijo na kravje mleko (intoleranca na beljakovino) se za hranjenje uporabljajo 
ekstenzivno hidrolizirane formule na osnovi beljakovin, formule na osnovi aminokislin 
pa se lahko uporabijo le v nekaterih primerih, npr.: ko ima dojenček izredno hudo obliko 
alergije. Formulo na osnovi sojinih beljakovin se za hranjenje dojenčka lahko uporablja 
po šestem mesecu starosti dojenčka, če le-ta ne sprejema ekstenzivno hidrolizirane 
formule na osnovi beljakovin in le v primeru, da lahko dobro prenaša sojo (Koletzko in 
sod., 2012).  
 
Mati svojemu otroku ne sme ponuditi kravjega mleka kot glavno hrano ali pijačo pred 
dopolnjenim dvanajstim mesecem starosti, saj vsebuje premalo železa. Lahko pa se ga v 
majhnih količinah dodaja k dopolnilni prehrani dojenčka (Fewtrell in sod., 2017). Železo 
se iz kravjega mleka tudi slabo absorbira. Nekatere komponente hrane namreč spodbujajo 
absorpcijo železa, medtem ko jo druge zavirajo. Tak primer je tudi kravje mleko, v 
katerem je zavrta absorpcija nehemske oblike železa (Domellöf in sod., 2014). Kravje 
mleko vsebuje tudi preveliko količino beljakovin in mineralov ter premalo joda in 
vitaminov (Fewtrell in sod., 2017).  
 
Trg mlečnih formul se je med leti 2008 in 2012 povečal v skoraj vseh državah. Mlečne 
formule za otroke proizvajajo v nekaj državah članicah EU in Švici. Mlečne formule je 
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mogoče kupiti v lekarnah, specializiranih trgovinah, v supermarketih in na spletu 
(Evropska komisija, 2016). 
 
2.3 HRANILNA VREDNOST MLEČNIH FORMUL  
 
Ker se visok delež dojenčkov hrani z mlečnimi formulami, so v meta-analizni študiji 
ocenjevali njihovo hranilno vrednost. Namen te študije je bil ugotoviti skladnost mlečnih 
formul za dojenčke na španskem trgu s predpisi o izdelavi in analizirati njihovo skladnost 
s priporočili za vnos hranil za dojenčke. V študijo je bilo vključenih 31 mlečnih formul, 
od tega je bilo 18 začetnih mlečnih formul, 10 nadaljevalnih mlečnih formul za dojenčke 
ter 3 nadaljevalne mlečne formule za otroke. Energijska vrednost in vsebnost makrohranil 
v analiziranih formulah je sovpadala s priporočenimi dnevnimi vnosi za dojenčke. Kljub 
temu pa je bilo mnogo mikrohranil, kot so fosfor, kalij, vitamini A, D, E, C, piridoksin 
(B6), kobalamin (B12), tiamin (B1), riboflavin (B2) in folna kislina (B9) na spodnji meji 
glede na priporočila. Analizirane vrednosti za vitamine A, C, E, B9 ter B12 so v 
nadaljevalnih formulah presegale priporočene vnose. Na podlagi tega so avtorji zaključili, 
da so mlečne formule za dojenčke zadovoljive sestave, kar se tiče vsebnosti makrohranil, 
medtem ko bi bilo potrebno raven mikrohranil še natančno pregledati (Jardi Pinana in 
sod., 2015). 
 
Kot že omenjeno, obstaja mnogo dokazov o tem, da zgodnja pravilna prehrana dojenčkov 
vpliva na manjše tveganje za pojav debelosti kasneje v otroštvu. Koletzko (2006) je v eni 
izmed randomiziranih dvojno slepih študij ugotovil močan zaščitni učinek dojenja 
dojenčkov na razvoj debelosti kasneje, ko so otroci dosegli starost treh let. V zadnji 
analizi objavljenih epidemioloških študij je bilo potrjeno, da dojenje zmanjšuje tveganje 
za pojav debelosti kasneje v življenju otroka za 22 % v primerjavi s tistimi otroki, ki so 
bili kot dojenčki hranjeni z mlečnimi pripravki. V študijo je bilo vključenih 4235 otrok 
starih od pet do šest let. Povečanje telesne mase otrok v prvih dveh letih njihovega 
življenja je posledica različnih vplivov kot so: genetski dejavniki otroka in njihove 
matere, telesna masa dojenčka ob rojstvu, presnovni vplivi med nosečnostjo, vplivi 
bolezni (pojav infekcij) in prehrana otroka ter njegova oskrba s hranili. V študiji je 
domneval, da je večji vnos beljakovin v mlečnih formulah v primerjavi s tistimi v 
materinem mleku predstavljal ključni dejavnik za kasnejši razvoj debelosti. Vnos 
beljakovin na kilogram telesne mase je bil 55-80 % večji pri tistih dojenčkih, ki so bili 
hranjeni z mlečnimi formulami v primerjavi z dojenimi dojenčki. Ugotovili so, da visoki 
vnosi beljakovin lahko vplivajo na stimulacijo inzulina in inzulinu podobnega rastnega 
hormona, kar povzroča povečanje telesne mase dojenčka in pojav debelosti kasneje v 
otroštvu. 
 
O povezavi med prehrano dojenčkov in kasnejšim razvojem bolezni srca in ožilja poroča 
tudi Ziegler s sodelavci (2006). Predvsem naj bi bile pomembne razlike med hranjenjem 
dojenčkov z mlečnimi formulami ter dojenimi dojenčki v vnosu hranil. Dojenje dojenčka 
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z mlekom matere, ki ima normalno telesno maso naj bi zmanjšalo tveganje za razvoj 
debelosti kasneje v razvoju otroka. V prvih 6-8 tednih življenja dojenčka naj bi bila 
opazna manjša razlika v rasti ter masi dojenega dojenčka ter dojenčka, ki je bil hranjen z 
mlečno formulo. Od drugega do dvanajstega meseca starosti dojenčki hranjeni z mlečnimi 
formulami hitreje pridobivajo na telesni masi ter rastejo hitreje kot dojeni. V prvih štirih 
do petih mesecih ni opaznih velikih razlik v masi dojenčka, medtem ko je v prvem letu 
starosti opazno, da imajo dojeni dojenčki nižjo telesno maso od tistih, ki so hranjeni z 
mlečnimi pripravki. Dojenčki hranjeni z mlečnimi formulami imajo pri 4 do 5 mesecih 
višje vrednosti inzulina, inzulinu podobnega rastnega faktorja, ter določenih aminokislin 
kot tisti dojeni. Razlike v vnosu beljakovin povzročajo razlike v rasti dojenih in z 
mlečnimi pripravki hranjenih dojenčkov. Prav tako naj bi razlika v vnosu beljakovin 
povzročala kasnejšo debelost otroka (Ziegler, 2006). 
 
2.4  PROSTI SLADKORJI 
 
Proste sladkorje uvrščamo med ogljikove hidrate. Po definiciji Svetovne zdravstvene 
organizacije (WHO) se pojem »prosti sladkorji« nanaša na vse monosaharide in 
disaharide, ki so živilom dodani med proizvodnjo, pripravo ali kuhanjem s strani 
proizvajalca, kuharja ali potrošnika ter sladkorje, ki so naravno prisotni v medu, sirupih, 
sadnih sokovih ter koncentratih sadnih sokov (WHO, 2015). Mednje pa ne uvrščamo 
sladkorja, ki je naravno prisoten v sadju ter laktoze, ki je naravno prisotna v humanem 
mleku, mlečni formuli in mleku/jogurtu. Pojem »dodani sladkorji« se nanaša na vse 
monosaharide in disaharide, ki so dodani med proizvodnjo ter predelavo hrane s strani 
kuharja ali potrošnika, ne vključuje pa sladkorjev, ki so naravno prisotni v medu, sirupih, 
sadnih sokovih in/ali koncentratih sadnih sokov (EFSA, 2009).  
 
Pomembno je, da sladkorje zaužijemo v naravni obliki s hrano, ki ga vsebuje. Preveliki 
vnosi prostih sladkorjev lahko neugodno vplivajo na zdravje ljudi. Uživanje prostih 
sladkorjev povečuje tveganje za prekomerno telesno maso in debelost, nastanek zobne 
gnilobe (kariesa) ter drugih kronično nenalezljivih bolezni. Živila z visoko vsebnostjo 
prostih sladkorjev imajo pogosto le visoko energijsko vrednost ter nizko vsebnost 
vitaminov in mineralov, kar vpliva na manjši vnos pomembnih mikrohranil. Vnos prostih 
sladkorjev bi moral znašati manj kot 5 % dnevnega energijskega vnosa za otroke in 
mladostnike, stare od dveh do osemnajst let (SACN, 2015; Fidler Mis in sod., 2017). 
Glede na najnovejša priporočila ESPHGAN pa naj bi se dojenčki in otroci, mlajši od dveh 
let izogibali uživanju prostih sladkorjev (Fidler Mis in sod., 2018). 
 
Kemijsko delimo sladkorje na dve glavni skupini, ki se razlikujeta v številu 
monosaharidov, ki so med seboj povezani z glikozidno vezjo (Gil-Campos in sod., 2015): 
 monosaharidi  
 disaharidi  
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2.5 MONOSAHARIDI  
 
Monosaharidi so enostavni sladkorji, ki jih s hidrolizo ne moremo razgraditi na še 
enostavnejše sladkorje. V hrani v glavnem najdemo glukozo in fruktozo. Med 




Uvršamo jo med monosaharide. Imenujemo jo tudi grozdni sladkor ali dekstroza. 
Predstavlja najpomembnejši vir energije za telo. Naravni vir glukoze predstavljajo sadje 
in med. Glukoza je znana kot eden primarnih virov energije za celično presnovo. Zaužita 




Fruktozo tako kot glukozo uvrščamo med monosaharide. Imenujemo jo tudi sadni sladkor 
saj se v naravi nahaja v sadju, medu ter celo v nekaterih vrstah zelenjave. Pridobivajo jo 
tudi iz koruznega sirupa ter saharoze. Kot glukozo jo je mogoče dobiti v kristalni obliki 
ali v obliki sirupa. V primerjavi z glukozo ima fruktoza nižji glikemični indeks (Glycemic 
Index..., 2015). Kljub temu pa je pri uživanju fruktoze potrebna previdnost, saj lahko 
visoki vnosi fruktoze prispevajo k razvoju nealkoholne zamaščenosti jeter ter drugih 




Poleg enostavnih sladkorjev poznamo tudi sladkorje, ki so sestavljeni iz dveh 
monosaharidov, ki so med seboj povezani z glikozidno vezjo. Med tiste, ki so pogosto 




Je disharid, ki je sestavljen iz glukoze ter galaktoze. Imenujemo jo tudi mlečni sladkor, 
saj jo najdemo v mleku ter v mlečnih izdelkih. Ljudje ga razgrajujemo s pomočjo encima 
laktaze, kar omogoči absorpcijo glukoze in galaktoze. V humanem mleku je okrog 6 % 
laktoze, v kravjem mleku pa 5 %. V večini mlečnih formul je laktoza prevladujoči vir 
ogljikovih hidratov. Ima nekatere koristne učinke, saj med drugim pomaga pri absorpciji 
kalcija iz mlečnih formul ter pomaga pri ohranjanju koristnih bakterij v črevesju 
dojenčka. Za nekatere osebe, ki imajo laktozno intoleranco, lahko laktoza predstavlja 
težavo (Sigman-Grant in sod., 2003). 
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Saharoza je disaharid, ki je sestavljen iz fruktoze ter glukoze. Znana je tudi pod imenom 
namizni sladkor, uporabljamo ga za sladkanje v prehrambni industriji. Pridobivajo jo iz 




Maltoza je disaharid, ki je sestavljen iz dveh molekul glukoze. Razgrajen škrob 
predstavlja naravni vir maltoze. Maltozo lahko dobimo v obliki sirupa. Ker ima visok 
glikemični indeks, lahko hitro dvigne raven sladkorja v krvi (Glycemic Index..., 2015). 
 
V preglednici 7 so navedeni glikemični indeksi predstavljenih mono in disaharidov ter 
njihova relativna sladkost. 
 
Preglednica 7:  Sladkost in glikemični indeks sladkorjev (Glycemic Index..., 2015) 
Sladkor Sladkost Glikemični indeks 
Fruktoza 1,6-1,9 19 
Saharoza 1 65 
Glukoza 0,74 100 
Maltoza 0,32 105 
Galaktoza 0,30 23 
Laktoza 0,16 46 
 
Vsebnost ogljikovih hidratov v začetnih in nadaljevanih mlečnih formulah za dojenčke 
določa Uredba (EU) št. 609/2013 Evropskega parlamenta in Sveta. V mlečnih formulah 
je dovoljena uporaba naslednjih ogljikovih hidratov: laktoze, maltoze, saharoze, glukoze, 
glukoznega sirupa, malto-dekstrinov, prekuhanega in želatiniziranega škroba, ki ne 
vsebuje glutena. Najnižja vsebnost ogljikovih hidratov v začetnih in nadaljevalnih 
mlečnih formulah lahko znaša 9 g/100 kcal, medtem, ko lahko najvišja vsebnost znaša 14 
g/100 kcal. Najnižja vsebnost laktoze v mlečnih formulah lahko znaša 4,5 g/100 kcal. V 
začetnih mlečnih formulah za dojenčke je izmed sladkorjev zaželena le laktoza, medtem 
ko glukoza, saharoza in fruktoza niso dovoljene. Uporaba saharoze in glukoze naj bi bila 
dovoljena le v mlečnih formulah, izdelanih iz hidroliziranih beljakovin. V tem primeru 
vsebnost saharoze ne sme presegati 20 % skupne vsebnosti ogljikovih hidratov, vsebnost 
glukoze pa ne sme presegati 2 g/100 kcal. V nadaljevalnih formulah pa je uporaba 
saharoze in fruktoze sprejemljiva, saj otrok v tem obdobju uživa ta dva sladkorja z drugo 
hrano. Največja vsebnost saharoze in fruktoze, posebej ali skupaj, lahko znaša 20 % 
skupne vsebnosti ogljikovih hidratov, medtem ko vsebnost glukoze ne sme presegati 2 g 
/100 kcal (Uredba (EU)…, 2013). 
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Caplan in Erwin (2017) sta ugotovila, da je v večini mlečnih formul v ZDA poleg laktoze 
pogosto dodan koruzni sirup ali koruzni maltodekstrin, ki se uvršča med ogljikove 
hidrate. V dveh vrstah mlečnih formul je bila vsebnost sladkorjev - predvsem laktoze 13,5 
g (Enfamil Premium) in 12,4 g, (Parent’s Choice Premium) na 100 g suhe snovi. Druge 
vrste sladkorjev so uporabljene v mlečnih formulah zato, ker so cenejše ter bolj sladkega 
okusa kot laktoza. 
 
2.7 SLADKOST IN VŠEČNOST SLADKORJEV 
 
Moskowitz (1971) je raziskoval sladkost in okusnost različnih koncentracij različnih 
sladkorjev. Želel je ugotoviti povezavo med sladkostjo, všečnostjo ter koncentracijo 43 
sladkorjev (med njimi laktoze, fruktoze, glukoze, maltoze, saharoze, galaktoze, riboze in 
drugih). Preskuševalci so dobili že pripravljene raztopine posameznega sladkorja v 
majhnih kozarčkih. V vsakem kozarčku je bilo od 5 do 7 ml pripravljene raztopine 
sladkorja. Vsi vzorci so bili servirani pri temperaturi 21 °C. Preskuševalci so nato morali 
s številkami od 1 do 43 označiti, kako sladka oziroma kako všečna je po njihovem mnenju 
raztopina vsakega sladkorja. Višja kot je bila številka, bolj sladka oziroma bolj všečna je 
bila raztopina. Če je bil drugi vzorec po njihovem mnenju 11x slajši od prejšnjega, so 
morali to označiti z x11. Če je bila raztopina sladkorja po njihovem mnenju nesladka 
oziroma brez okusa so morali to označiti z 0. Zaključili so, da je relativna sladkost 
različnih sladkorjev povezana z razlikami v molekularni strukturi sladkorjev. Všečnost 
oziroma prijetnost sladkorjev ni sorazmerno povezana s koncentracijo posameznega 
sladkorja, ampak višja kot je koncentracija sladkorja, bolj je bila raztopina sladkorja 
všečna.  
 
Graaf in Zandstra (1999) sta ugotavljala intenzivnost sladkosti in všečnosti saharoze pri 
otrocih, mladostnikih ter odraslih. Imela sta dva različna vzorca in sicer saharozo 
raztopljeno v vodi ter saharozo raztopljeno v pomarančnem soku. Uporabila sta različne 
koncentracije saharoze in sicer: 1, 4,8, 6,9, 14,4, 20,8, 30 g saharoze na 100 ml tekočine. 
Pri tem je sodelovalo 30 otrok, starih od 9 do 10 let, 30 mladostnikov, starih med 14 in 
16 let ter 30 odraslih starih med 20 in 25 let. Vsi sodelujoči so morali razvrstiti vzorce 
saharoze po intenzivnosti ter določiti všečnost vzorcev. Izkazalo se je, da so imeli otroci 
višji prag zaznavanja intenzivnosti sladkosti, saj so manj sposobni razlikovati med 
različnimi koncentracijami saharoze kot mladostniki. Mladostniki so imeli nižji prag 
prepoznave intenzivnosti sladkosti kot odrasli. Otroci so imeli raje višje koncentracije 
saharoze kot mladostniki, mladostniki pa so imeli raje višje koncentracije saharoze kot 
odrasli. Glede na starostno skupino so bile zaznave saharoze v vodi ter pomarančnem 
soku enake. 
 
Izbiranje sladkih živil je v otroštvu pogostejše kot v odrasli dobi. Coldwell in sod. (2009) 
so ocenjevali prag zaznavne, fiziološke ter prehranjevalne razlike med otroki, ki imajo 
raje večje vsebnosti sladkorja in otroki, ki imajo raje manjše vsebnosti. Testirali so 143 
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otrok starih od 11 do 15 let, ker so želeli oceniti njihov hedonski profil, prag zaznave ter 
zaznano intenziteto saharoze. Izmerili so jim tudi koncentracijo hormonov v plazmi, 
rastni biomarker, telesno višino, fazo pubertete ter prehranske navade. Rezultati so 
pokazali, da je imelo pri raztopinah saharoze 88 otrok visok, 53 otrok pa nizek prag 
zaznave. Zdi se, da je razlika v pragu zaznave povezana s prenehanjem rasti otrok. In 
sicer višji prag zaznave naj bi imeli otroci, ki še rastejo. 
 
2.8 VPLIV SLADKORJA NA DOJENČKE 
 
Zmožnost prepoznavanja okusov se začne že v maternici pred rojstvom otroka. 
Plodovnica in materino mleko vsebujeta derivate molekul iz prehrane mater, zato se 
učenje okusov pri dojenčkih začne že v maternici. Na razvoj okusa dojenčka ima velik 
vpliv prehrana nosečnice in doječe matere, saj z uživanjem raznolike hrane ugodno vpliva 
na razvoj otrokovega odnosa do hrane in sprejemanja živil (Ventura in Worobey, 2013). 
To pomeni, da če je mama med nosečnostjo uživala npr. veliko korenja, obstaja velika 
verjetnost, da bo tudi dojenček raje užival korenje, ko ga bo enkrat okusil (Mennella in 
Castor, 2012). Dojenčki že kmalu po rojstvu pokažejo, kateri okus jim je všeč in kateri 
jim ni. Sladek in umami okus pri dojenčkih predstavljata nekaj pozitivnega, saj jim sladko 
predstavlja energijsko vrednost, medtem ko jim kislo in grenko predstavljata nekaj 
negativnega, saj grenko povezujejo s strupenim. Dojenčki, ki so dojeni z materinim 
mlekom zaznavajo okuse drugače od dojenčkov, ki so hranjeni z mlečnimi formulami. 
Študije kažejo, da v materinem mleku prevladuje sladek okus ter da je vsako humano 
mleko drugačno, saj je odvisno od prehrane matere. Mlečne formule pa imajo stalen in 
nespremenjen okus, saj večina mater hrani dojenčke z eno vrsto mlečne formule. Vsaka 
mlečna formula ima edinstven okus. Mlečne formule na osnovi kravjega mleka so 
sladkega ali kislega okusa, mlečne formule na osnovi soje so sladkega, kislega ali 
grenkega okusa, mlečna formula na osnovi hidroliziranih beljakovin pa je lahko slanega, 
kislega ali grenkega okusa. Ugotovili so tudi, da imajo dojenčki, ki so hranjeni z mlečnimi 
formulami na osnovi soje, kasneje v otroštvu raje grenke okuse v primerjavi s tistimi, ki 
so dojeni z materinim mlekom. Dojenčki hranjeni z mlečnimi formulami na osnovi 
kravjega mleka pa imajo raje sladek, slan in kisel okus (Ventura in Worobey, 2013). 
 
V opazovalni študiji so ugotavljali vpliv saharoze ter nekaterih drugih sladkorjev na jok 
novorojenčkov. Ugotovili so, da saharoza ter drugi sladkorji hitro pomirijo jokajoče 
novorojenčke. Da bi raziskali, če je te učinke mogoče pripisati sladkosti saharoze je 60 
novorojenčkov dobilo 24 % raztopino saharoze, 0,12 % raztopino aspartama enake 
sladkosti ali 24 % polikoze (polimer glukoze), ki je sladkega okusa ter vodo. Rezultati so 
pokazali, da je od vseh raztopin, na dojenčke najbolj pozitivno vplivala saharoza, saj je 
povzročila, da so novorojenčki takoj prenehali jokati, podobno je učinkoval tudi 
aspartam. Medtem ko polikoza ni imela učinkov na jok dojenčkov (Barr in sod., 1999). 
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Mennella in Beauchamp (2002) sta v eni izmed študij ugotavljala, kako lahko hranjenje 
dojenčkov z mlečnimi formulami vpliva na okus otrok kasneje v njihovem otroštvu. 
Mlečne formule sta razdelila v tri skupine in sicer je prvo skupino predstavljala mlečna 
formula na osnovi kravjega mleka, drugo skupino je predstavljala formula na osnovi 
hidroliziranih beljakovin, tretjo pa formula na osnovi soje. V študijo sta vključila otroke 
stare 4 in 5 let. Vsaka izmed mlečnih formul ima svoje lastnosti in sicer naj bi imela 
formula na osnovi kravjega mleka nizko stopnjo sladkosti, medtem ko naj bi bile formule 
na osnovi soje sladkejše, bolj kisle ter grenke. Formula iz hidroliziranih beljakovin naj bi 
imela bolj grenak ali kisel okus, kar je moč pripisati vsebnosti aminokislin. V študijo sta 
vključila tri skupine otrok, ki sta jih razporedila glede na to, kakšne formule so ti otroci 
kmalu po rojstvu uživali. Nato so otroci preko igre ocenjevali formule ter jabolčni sok. 
Rezultati so pokazali, da je tip formule, s katero so bili otroci hranjeni kmalu po rojstvu, 
pomembno vplival na njihovo sedanjo izbiro formul. Otroci, ki so bili hranjeni s formulo 
iz hidroliziranih beljakovin so raje izbirali kisle okuse, medtem ko so tisti hranjeni s 
formulo na osnovi soje imeli raje grenke okuse. 
 
V drugi študiji so tudi ugotavljali vpliv mlečnih formul na dojenčke ter njihovo zaznavo 
okusa kasneje v otroštvu. Da bi testirali hipotezo, da uživanje mlečnih formul pri 
dojenčkih vpliva na njihov kasnejši izbor živil v otroštvu, so v študijo vključili dojenčke 
v dveh skupinah od šestega do enajstega meseca starosti, ki so bili testirani v dveh 
različnih dneh. Ena skupina je bila hranjena z mlečnimi formulami na osnovi kravjega 
mleka, druga pa je bila hranjena s formulo na osnovi hidroliziranih beljakovin, ki je za 
odrasle neprijetnega okusa. Formulo na osnovi hidroliziranih beljakovin odrasli 
povezujejo z zelenjavo iz skupine križnic kot je npr. brokoli. Nato so dojenčke hranili s 
korenjem in brokolijem. Rezultati so pokazali, da tisti dojenčki, ki so bili krajše obdobje 
hranjeni z mlečno formulo iz hidroliziranih beljakovin, ne marajo uživati brokolija v 
primerjavi s tistimi dojenčki, ki so bili hranjeni z mlečnimi formulami na osnovi kravjega 
mleka. Kljub temu pa na podlagi predhodne raziskave avtorji predvidevajo, da v daljšem 
obdobju otroci, ki so bili hranjeni s formulami iz hidroliziranih beljakovin, kasneje v 
otroštvu vseeno raje posegajo po živilih, ki vsebujejo več žvepla kot sta npr. brokoli in 
cvetača (Mennella in sod., 2006). 
 
Brown in Grunfeld (1980) sta v randomizirani dvojni slepi študiji ugotavljala ali ima 
dodajanje sladkorja v hrano dojenčkov in uživanje te hrane vpliv na to, da imajo ti kasneje 
v otroštvu raje sladke okuse. V študijo sta bili vključeni dve skupini dojenčkov. V eno je 
bilo vključenih 23 dojenčkov, ki so jih tri mesece hranili s hrano, ki ji je bil dodan sladkor. 
V kontrolni skupini so bili dojenčki, ki so bili tri mesece na dieti s hrano, ki ni vsebovala 
sladkorja. Dojenčke sta preučevala štiri tedne, ko so bili v naključnih zaporedjih hranjeni 
s hrano, ki ji je bil dodan sladkor in s tisto brez sladkorja. Pri tem so reakcije dojenčkov 
označevali starši glede na preferenco izbire pri dojenčkih ter na količino zaužite hrane. 
Ugotovili so, da v nobeni izmed skupin otroci niso raje izbirali sladkih živil. 
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Huisman in sod. (1996) so preučevali razlike v sestavi humanega mleka v primerjavi z 
mlečnimi formulami za dojenčke. Raziskovali so razlike v sestavi maščobnih kislin, 
sterolov, ogljikovih hidratov ter sladkornih alkoholov v humanem mleku ter v mlečnih 
formulah za dojenčke. Analizirali so koncentracije trigliceridov, sterolov, monosaharidov 
in disaharidov, sladkornih alkoholov ter maščobnih kislin v 10 mlečnih formulah za 
dojenčke različnih proizvajalcev. Rezultate so primerjali s sestavo humanega mleka 99 
mater iz Nizozemske, ki so zbirale 24 urne vzorce, drugi in šesti teden po rojstvu otrok in 
tri mesece po njihovem rojstvu. Rezultati so pokazali, da obstajajo razlike med humanim 
mlekom ter mlečnimi formulami. Trigliceridi so bili nižji v humanem mleku v primerjavi 
z mlečnimi formulami. Mlečne formule pa so imele nižje koncentracije holesterola ter 
višje koncentracije fitosterolov v primerjavi s humanim mlekom. V formuli je bila nižja 
vsebnost glukoze, sorbitola ter mio-inozitola, ki je izomer sorbitola. Vsebnosti galaktoze 
pa so bile mnogo višje v mlečnih formulah. Mlečne formule imajo tudi več srednje 
verižnih nasičenih maščobnih kislin ter manj dolgoverižnih večkrat nenasičenih 
maščobnih kislin. 
 
Na Kitajskem so preučevali povezavo med hranjenjem dojenčkov in nastankom kariesa, 
pri otrocih med drugim in četrtim letom starosti. Upoštevali so tudi socialno ekonomski 
status staršev otrok, ter znanje matere. V raziskavo je bilo vključenih 426 otrok od tega 
250 dečkov ter 176 deklic. Opravili so zobozdravstveni pregled otrok, mame otrok pa so 
izpolnile vprašalnik. Rezultati so pokazali, da je 36 % otrok imelo karies medtem ko je 7 
% otrok imelo obsežen karies. Pri 12 % otrok so opazili karies na sekalcih, kočnikih ali 
podočnikih. Otroci, ki so jih kot dojenčke hranili z mlečnimi formulami, so imeli petkrat 
večje tveganje za nastanek kariesa v primerjavi z otroki, ki so bili dojeni. Iz tega lahko 
zaključimo, da ima način hranjenja dojenčkov pomembno vlogo pri nastanku kariesa 
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Na slovenskem trgu smo vzorčili mlečne formule različnih proizvajalcev, namenjene 
dojenčkom različnih starostnih skupin. Zaradi kasnejših primerjav z analitskimi podatki 
smo prepisali deklarirano hranilno vrednost in seznam sestavin vsake formule. Na osnovi 
navodil proizvajalcev smo pripravili raztopine mlečnih formul, ki jih je z metodo 
razvrščanja po intenzivnosti sladkega okusa (od najbolj sladke do najmanj sladke mlečne 
formule) senzorično ocenil panel preskuševalcev.  
 
S kemijskimi analizami smo določali vsebnost beljakovin, vode ter pepela v vzorcih prahu 
mlečnih formul. Vsak vzorec smo analizirali v dveh paralelkah. Iz rezultatov kemijskih 
analiz smo nato izračunali tudi delež beljakovin in pepela v pripravljeni raztopini mlečne 
formule. 
 
Eden od namenov naloge je bil tudi določiti vsebnosti glukoze, fruktoze, laktoze, maltoze 
in saharoze v vzorcih mlečnih formul in analitske vrednosti primerjati s podatki na 
deklaraciji. Na razpoložljivem analitskem sistemu tekočinske kromatografije visoke 
ločljivosti vsebnosti sladkorjev v mlečnih formulah nismo uspeli zanesljivo določiti in 
kvantificirati, vendar metodo priprave vzorcev, s katero smo navedene sladkorje ločili, 




V poskus smo vključili 27 vzorcev mlečnih formul znamk Aptamil, Babylove, Bebivita, 
Hipp, Holle, Humana in Novalac. Formule, namenjene dojenčkom brez posebnosti v 
prehrani, smo razdelili glede na starostne skupine, in sicer: 
 
Začetne mlečne formule (za dojenčke od 0. do dopolnjenega 6. meseca starosti): 
1. mlečne formule za nedonošene dojenčke 
2. mlečne formule za donošene dojenčke 
 
Nadaljevalne mlečne formule: 
3. za dojenčke od 6. do dopolnjenega 10. meseca starosti 
4. mleka za malčke po 10. oz. 12. mesecu starosti 
 
V preglednici 8 so navedeni vzorci mlečnih formul z oznakami in informacijami o 
proizvajalcu. V prilogi A pa so navedene deklarirane vsebnosti beljakovin, ogljikovih 
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Preglednica 8: Vzorci mlečnih formul 
Delitev mlečnih 
formul 
Ime vzorca Proizvajalec mlečne formule 
Oznaka 
vzorca 
Mlečne formule za  
nedonošene dojenčke 
do dopolnjenega 6. 
meseca starosti 
Aptamil Premature Nutricia Zaklady Produkcyjne Sp.z.o.o. N1 
Babylove Bio začetno 
mleko PRE 
dm-drogerie markt Gmbh + Co. KG N2 
Mlečne formule za 
donošene dojenčke do 
dopolnjenega 6. 
meseca starosti 
Aptamil 1 Pronutra Nutricia Zaklady Produkcyjne Sp.z.o.o. N3 
Novalac 1 United Pharmaceuticals SAS N4 
Bebivita 1 Müller Großhandels Ltd. & Co. KG N5 
Hipp 1 Bio 
Milchwirtschaftliche Industrie 
Gesellschaft Herford GmbH & Co. KG 
N6 
Hipp 1 Bio Combiotic 
Milchwirtschaftliche Industrie 
Gesellschaft Herford GmbH & Co. KG 
N7 
Babylove Bio začetno 
mleko 1 
dm-drogerie markt Gmbh + Co. KG N8 
Holle Bio začetno mleko 1 Hollebaby food GmbH N9 
Humana 1 Humana GmbH N10 
Mlečne formule za 
dojenčke od 6. do 
dopolnjenega 10. 
meseca starosti 
Aptamil 2 Pronutra Nutricia Zaklady Produkcyjne Sp.z.o.o. N11 
Novalac 2 United Pharmaceuticals SAS N12 
Bebivita 2 
Müller Großhandels Ltd. & Co. KG 
 
N13 
Hipp 2 Bio 
Milchwirtschaftliche Industrie 
Gesellschaft Herford GmbH & Co. KG 
N14 
Hipp 2 Bio Combiotic 
Milchwirtschaftliche Industrie 
Gesellschaft Herford GmbH & Co. KG 
N15 
Babylove Bio nadaljevalno 
mleko 2 
dm-drogerie markt Gmbh + Co. KG N16 
Holle Bio nadaljevalno 
mleko 2 
Hollebaby food GmbH N17 
Holle Bio nadaljevalno 
kozje mleko 
Hollebaby food GmbH N18 
Mleka za malčke po 
10. oz. 12. mesecu 
starosti 
Aptamil 3 Pronutra Nutricia Zaklady Produkcyjne Sp.z.o.o N19 
Bebivita 3 Müller Großhandels Ltd. & Co. KG N20 
Novalac 3 United Pharmaceuticals SAS N21 
Hipp 3 Bio Combiotic 
Milchwirtschaftliche Industrie 




dm-drogerie markt Gmbh + Co. KG N23 
Holle Bio nadaljevalno 
mleko 3 
Hollebaby food GmbH N24 
Humana 3 Humana GmbH N25 
Bebivita 1 nadaljevalno 
mleko 
Müller Großhandels Ltd. & Co. KG N26 
Hipp 4 Bio Combiotic 
Junior 
Milchwirtschaftliche Industrie 
Gesellschaft Herford GmbH & Co. KG 
N27 
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3.3  METODE  
 
3.3.1 Senzorična analiza 
 
Senzorično analizo smo izvedli s pomočjo panela študentov Biotehniške fakultete v 
Ljubljani in sicer v okviru predmeta Senzorična analiza v dveh zasedanjih. Sodelovalo je 
25 študentk ter 2 študenta. Starost preskuševalcev je bila od 20 do 24 let. Mlečne formule 
smo pripravili po navodilih proizvajalca, tako da smo mleko v prahu raztopili v topli vodi. 
Pripravljene formule smo prelili v 100 cl bele kozarčke, ki smo jih označili s trimestnimi 
števili. Pazili smo, da je bila količina mlečne formule v vsakem lončku približno enaka 
in temperatura vzorca podobna (mlačna). Uporabili smo dve različni senzorični metodi 
in sicer metodo razlikovanja (preskus primerjave v paru) ter razvrščanje po intenzivnosti 
sladkega okusa s pomočjo ordinalne lestvice.  
 
3.3.1.1 Preskus s primerjavo v parih 
 
Uvrščamo ga med preskuse razlikovanja, kjer ugotavljamo razlike med dvema vzorcema. 
Pri preskusu s primerjavo v parih se preskuševalcu servira dva vzorca. Ta preskus se 
uporablja za: 
 ugotovitev razlik med dvema vzorcema 
 ugotovitev sprejemljivosti/prednosti enega od vzorcev 
 za izbor in šolanje preskuševalcev 
 
Ta preskus je preprost in ne povzroča utrujenosti, ni pa primeren za analizo večjega števila 
vzorcev. Postopek poteka tako, da preskuševalec dobi en ali več parov vzorcev, ki so 
kodirani. Vzorce ocenjuje po vnaprej določenih pravilih in po okušanju izpolni obrazec, 
kjer je zastavljeno le eno vprašanje. 
 
Panela preskuševalcev študentov sta s tem preskusom izbirala slajšega iz para vzorcev 
formul za nedonošene dojenčke (vzorca N1 in N2) in iz para mleka za malčke po desetem 
oziroma dvanajstem mesecu starosti (vzorca N26 in N27).  
 
3.3.1.2 Preskus razvrščanja po intenzivnosti sladkega okusa (ISO 8587, 2006) 
 
Preskusi z lestvicami sodijo med najpogosteje uporabljene senzorične preskuse. 
Uporabljajo se za določanje intenzivnosti, velikosti ali stopnje ene ali več senzoričnih 
lastnosti vzorca. Lestvica je daljica ali premica, razdeljena na zaporedne enote, ki 
predstavljajo intenziteto ali velikost določene senzorične lastnosti. Enote na lestvicah so 
lahko grafične, številčne ali pa opisne, zato jih imenujemo grafične, številčne ali opisne 
lestvice. Lestvica predstavlja preskuševalcu instrument, ki mu služi za natančno izražanje 
njegovih zaznav. Za razporeditev vzorcev po intenzivnosti ali izraženosti določene 
senzorične lastnosti ali všečnosti se uporablja ordinalno lestvico. Za ordinalno lestvico je 
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značilno, da številke na njej predstavljajo razrede ali vrste. Večja kot je številka vzorca 
bolj intenzivna je zaznava lastnosti ali všečnost vzorca (npr.: izražanje intenzivnosti 
sladkosti sadnega soka) (Golob in sod., 2006). Pri razvrščanju vzorcev po intenzivnosti 
okusa so preskuševalci ocenili del obrazca z naslovom »Razvrščanje po intenzivnosti 
okusa«, ki je prikazan na sliki 1. 
 
Z razvrščanjem po intenzivnosti okusa od najmanj do najbolj sladkega so preskuševalci 
ocenili vzorce iz treh skupin mlečnih formul in sicer: osem vzorcev formul za dojenčke 
od rojstva do starosti šestih mesecev (N3, N4, N5, N6, N7, N8, N9 in N10), osem vzorcev 
formul za dojenčke od 6. do dopolnjenega 10. meseca starosti (N11, N12, N13, N14, N15, 
N16, N17, N18) in na koncu še sedem vzorcev mleka za malčke po desetem oziroma 
dvanajstem mesecu starosti (N19, N20, N21, N22, N23, N24 ter N25). 
 
 
Slika 1: Obrazec za senzorično analizo mlečnih formul 
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3.3.2 Fizikalno-kemijske analize 
 
3.3.2.1 Določanje beljakovin s Kjeldahlovo metodo (Plestenjak in Golob, 2003) 
 
S Kjeldahlovo metodo smo določali vsebnost dušika. Ob predpostavki, da je ves dušik, 
ki je prisoten v živilu, beljakovinski, smo tako posredno določili vsebnost beljakovin. Za 
preračun vsebnosti dušika v vsebnost beljakovin smo uporabili ustrezen empirični faktor 
za mlečne formule. 
 
Določanje beljakovin s Kjeldahlovo metodo je potekalo v treh stopnjah: 
 
 Mokri sežig homogeniziranega vzorca  
V prvi stopnji smo najprej zatehtali v razklopno epruveto 0,5 g vzorca mlečne formule. 
Nato smo dodali 2 tableti bakrovega katalizatorja ter 20 ml koncentrirane H2SO4. 
Epruvete smo postavili v stojalo ter jih pokrili s steklenimi zvonci. Razklop vzorcev je 
potekal 1 uro pri temperaturi 370 oC. 
 
 Destilacija 
Po razklopu smo vzorce ohladili na sobno temperaturo, nato pa smo epruveto namestili v 
destilacijsko enoto in v predložko s 60 ml 3 % borove kisline (H3BO3) predestilirali 
vzorec. Pogoji destilacije: čas destilacije vzorca traja 4 minute, v epruveto se dovaja 50 
ml destilirane vode, 70 ml 30 % NaOH in vodna para. 
 
 Titracija 
V zadnji stopnji smo raztopino amonijevega borata v predložki titrirali s standardizirano 
0,1 M HCl do pH 4,65. Iz porabe kisline, mase analiziranega vzorca in specifičnega 
empiričnega faktorja za mlečne formule (6,38) smo izračunali vsebnost beljakovin v 
vzorcu (v g/100 g).  
 
Račun: 
Vsebnost beljakovin (g/100g) = 
 
𝑉𝐻𝐶𝑙∙𝐶𝐻𝐶𝑙∙𝑀𝑁⋅100⋅6,38 
𝑚𝑣                                                 ... (1)
 
                     
VHCl = poraba 0,1 M HCl za vzorec (ml) – poraba ml 0,1 M HCl za slepi poskus (ml) 
CHCl = koncentracija standardizirane raztopine HCl (mmol/ml) 
MN = molska masa dušika (14 g/mol) 
6,38 = specifični (mlečne formule) empirični faktor za preračun N v beljakovine  
mv =masa vzorca (mg) 
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3.3.2.2 Gravimetrično določanje vsebnosti pepela z žarjenjem pri 550 °C do konstantne 
mase (Plestenjak in Golob, 2003) 
 
V prežarjen in stehtan žarilni lonček smo zatehtali približno 5 g vzorca. Žarilne lončke z 
vzorcem smo nato segreli na električni grelni plošči. Potem smo vzorce sežigali nad 
plinskim gorilnikom toliko časa, da iz njih ni več izhajal siv dim. Nato pa smo jih prenesli 
v peč, kjer smo jih žarili pri 550 oC do konstante mase. Po končanem žarjenju smo lončke 
v eksikatorju ohladili ter jih stehtali.  
 
Račun: 
Vsebnost pepela (g/100 g) = 
b
a
100                                                                            ... (2) 
 
a = masa vzorca (g)                    
b = masa pepela (g) 
 
3.3.2.3 Gravimetrično določanje vsebnosti vode s sušenjem pri 105 °C do konstante mase 
(Plestenjak in Golob, 2003) 
 
V posušen ter stehtan tehtič smo zatehtali 5 g vzorca, ki smo ga nato sušili pri 105oC  tri 
do štiri ure. Po sušenju smo vzorce ohladili in stehtali. 
 
Račun: 
Vsebnost suhe snovi (g/100 g) = 
b
a
100                                                                     ... (3) 
 
a = masa vzorca (g) 
b = masa sušine (g) 
 
3.3.2.4 Določanje vsebnosti sladkorjev 
 
Vsebnost sladkorjev v mlečnih formulah smo poskušali določiti na dva načina. Najprej 
smo uporabili HPLC-MS, nato pa še HPLC-RI vendar vsebnosti sladkorjev v mlečnih 
formulah nismo uspeli zanesljivo določiti in kvantificirati. 
 
 Priprava vzorca za metodo HPLC-MS  
V 50 ml epruveto smo zatehtali 500 mg mlečne formule, ki smo ji nato dodali 10 ml 50 % 
etanola in vse skupaj premešali. Sledilo je segrevanje vzorcev na 80 °C v vodni kopeli 30 
minut. Po končanem segrevanju smo vzorce ohladili in jim dodali 250 µL raztopine 
Carrez I (43,6 % kalijevega heksacianoferata v destilirani vodi), jih premešali ter jim 
dodali še 250 µL raztopine Carrez II (7,2 % cinkovega acetat dihidrata v destilirani vodi) 
in jih zopet premešali. Po tem smo jim dodali 5 ml acetonitrila in vzorce ponovno 
premešali, jih prenesli v 25 ml bučko in dopolnili do volumna s 50 % etanolom. Bučke 
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smo za 2 uri postavili v hladilnik. Temu je sledila filtracija vzorcev skozi moder filter 
papir. Nato smo filtrat prefiltrirali še z ekstrakcijo na trdnem nosilcu (Strata solid phase 
extraction, SPE Strata) in sicer tako, da smo najprej čez kolono spustili 2 ml metanola, ki 
smo ga kasneje zavrgli, nato 2 ml destilirane vode in 2 ml vzorca ter smo oboje zavrgli. 
Po tem smo skozi sistem spustili še 2 ml vzorca, ki smo ga prenesli v viale. 
 
 Priprava vzorca za metodo HPLC RI 
V čašo smo zatehtali 1500 mg vzorca mlečne formule ter dodali 10 ml raztopine etanol-
voda v razmerju 1:1, ter vse skupaj prenesli v bučko. Bučko smo nato postavili v 
ultrazvočno kopel za 25 minut na 60 °C. Nato smo raztopino v bučki ohladili na sobno 
temperaturo ter dodali 250 µl raztopine Carrez I, vse skupaj mešali 1 minuto ter dodali še 
raztopino Carrez II ter vse skupaj mešali 1 minuto. Po končanem mešanju smo v raztopino 
dodali 5 ml acetonitrila, ter do oznake 25 ml dopolnili z raztopino etanol-voda v razmerju 
1:1 in bučko z raztopino pustili 2 uri, da se tvori oborina. Bistri del raztopine smo nato 
prelili v centrifugirko in jo 10 minut centrifugirali na 2800 obratov. Po centrifugiranju 
smo supernatant prefiltrirali čez 0,45 µm nylon filter v 5 ml eppendorfko, ter vse skupaj 
injicirali na HPLC sistem. 
 
Vsebnosti sladkorjev v mlečnih formulah z razpoložljivo opremo nismo uspeli zanesljivo 
določiti in kvantificirati, zato rezultatov analize sladkorjev ni med rezultati v nalogi. 
 
3.3.3 Statistična obdelava podatkov 
 
Statistična analiza je bila opravljena s pomočjo računalniškega programa Microsoft Excel 
in programa IBM SPSS 20.0 (Statistical Package for Social Sciences). Razlike v 
intenzivnosti sladkega okusa mlečnih formul smo določili s pomočjo Friedmanovega 
testa. S pomočjo Pearsonovega koeficienta korelacije smo določili tudi povezavo med 
vsebnostjo skupnih sladkorjev v mlečnih formulah in zaznavanjem sladkega okusa ter 
med vsebnostjo laktoze v mlečnih formulah in zaznavanjem sladkega okusa.  
 
 Friedmanov test razlike med vsaj dvema vzorcema  
 
Ta test se uporablja, ko število (j) preskuševalcev razvršča enako število (p) vzorcev. 
Izračuna se vse vsote rangov števila (p) vzorcev števila (j) preskuševalcev. 
Alternativna hipoteza (H1) pravi, da vsote rangov vzorcev niso enake. Ničelna hipoteza 
(H0) pa pravi, da so vsote rangov vzorcev enake. Izračuna se testno F vrednost (Ftest) in 






2 + ⋯ + 𝑅𝑝
2) − 3𝑗 (𝑝 + 1)                                                         ... (4) 
 
R1,…, Rp = vsota rangov vzorca  
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V kolikor je izračunana F vrednost večja od kritične F vrednosti, ki jo najdemo v 
preglednici 4 v viru ISO 8587, 2006 glede na število vzorcev, lahko ničelno hipotezo (H0) 
zavrnemo. S tem potrdimo, da med vsotami rangov vzorcev obstajajo značilne razlike, 
pri dani stopnji tveganja, npr. α ≤ 0,05 (ISO 8587, 2006). 
 
 Primerjava vsote rangov med vzorci  
 
Ko s pomočjo Friedmanovega testa potrdimo, da med vsotami rangov posameznih 
vzorcev obstajajo statistično značilne razlike, lahko s pomočjo izračuna najmanjše 
značilne razlike (LSD, Least Significant Difference) preverimo, kateri vzorci v skupini 





                                                                                                         ... (5) 
 
𝑧  = standardna vrednost (kazalec položaja statistične enote v statistični populaciji glede 
na aritmetično sredino)  
 
Če je razlika med vsotama rangov dveh vzorcev enaka ali večja od vrednosti LSD, potem 
velja, da se vsoti rangov značilno razlikujeta in imata vzorca različen rang (ISO 8587, 
2006). Vrednost z pridobimo iz ustrezne literature (ISO 8587, 2006). 
 
 Wilcoxonov test predznačenih rangov 
 
Wilcoxonov test predznačenih rangov se uporablja v primeru, ko rangiramo le dva vzorca. 
Ničelna hipoteza pravi, da bosta vzorca A in B imela enaki vsoti rangov, medtem ko 
alternativna hipoteza pravi, da bosta imela vzorca različne vsote rangov. Izračunamo k 
vrednost in v kolikor je ta nižja od kritične kkrit vrednosti, ki jo lahko preberemo v tabeli 
6 v viru ISO 8587, 2006 potem lahko potrdimo alternativno domnevo, da med vsotama 
rangov obstaja razlika (ISO 8587, 2006). 
 
 Pearsonov korelacijski koeficient 
 
Koeficient predstavlja linearno povezanost spremenljivke x in spremenljivke y. Vrednost 
Pearsonovega korelacijskega koeficienta je lahko od +1, ki pomeni popolno pozitivno 
korelacijo do –1, ki pomeni popolno negativno korelacijo. V kolikor je korelacijski 
koeficient pozitiven, to pomeni, da vrednost ene spremenljivke narašča skupaj z 
vrednostjo druge spremenljivke, medtem ko negativen korelacijski koeficient pomeni, da 
vrednost ene spremenljivke raste, druge pa pada. Če je Pearsonov korelacijski koeficient 
0, to pomeni, da med obema spremenljivkama ni povezave (Košmelj, 2007).  
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4 REZULTATI Z RAZPRAVO 
 
V prvem delu so predstavljeni rezultati senzoričnega ocenjevanja z metodo razvrščanja 
mlečnih formul po intenzivnosti sladkega okusa. V drugem delu pa so predstavljeni 
rezultati kemijskih analiz, s katerimi smo določali vsebnost beljakovin, pepela in vode v 
27 vzorcih mlečnih formul. Pri beljakovinah smo primerjali analizirano in deklarirano 
vsebnost beljakovin v mlečnih formulah ter nato razliko izračunali v odstotkih. Enako 
smo storili tudi pri pepelu, ko smo primerjali analizirano vsebnost pepela z vsoto 
deklariranih vsebnosti mineralov. S pomočjo kemijske analize smo določili tudi vsebnost 
vode v posameznih vzorcih mlečnih formulah. V zadnjem delu so podane korelacije med 
posameznimi skupinami hranil, določenih s kemijsko analizo ali povzetih iz deklaracij. 
Predstavljene so tudi korelacije med rezultati razvrščanja po intenzivnosti sladkega okusa 
in vsebnostjo skupnih sladkorjev v mlečnih formulah ter vsebnostjo laktoze v mlečnih 
formulah, povzetih iz deklaracij. 
 
4.1 REZULTATI RAZVRŠČANJA MLEČNIH FORMUL PO INTENZIVNOSTI 
SLADKEGA OKUSA  
 
Vzorce mlečnih formul smo ocenjevali v štirih skupinah glede na starostno skupino 
dojenčkov in otrok, ki so jim namenjene. Rezultate senzoričnega ocenjevanja 
predstavljamo ločeno za vsako skupino vzorcev. 
 
4.1.1 Rezultati razvrščanja mlečnih formul za nedonošenčke do dopolnjenega 6. 
meseca starosti po sladkosti 
 
V tej skupini formul sta bila le dva vzorca, zato smo za določitev bolj sladkega uporabili 
metodo primerjave v paru. Večina, to je 19 od 26 preskuševalcev, je kot bolj sladkega 
izbrala vzorec N1. Rezultati preskusa so prikazani na sliki 2.  
 
Z Wilcoxonovim testom predznačenih rangov smo potrdili, da je razlika v sladkosti, ki 
so jo zaznali preskuševalci, statistično značilna (p = 0,0154). Mlečna formula Aptamil 
Premature (N1) je bolj sladka od mlečne formule Babylove bio začetno mleko PRE (N2). 
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Slika 2: Rezultati preskusa primerjave v paru za določitev bolj sladkega med vzorcema N1 in N2 
 
Glede na podatke z deklaracije mlečnih formul smo pričakovali, da bo vzorec N2 s strani 
preskuševalcev prepoznan kot bolj sladek, saj mlečna formula Babylove bio začetno 
mleko PRE v 100 g prahu vsebuje 53 g skupnih ogljikovih hidratov, od tega je 53 g 
sladkorjev, medtem ko mlečna formula Aptamil Premature po deklaraciji v 100 g prahu 
vsebuje 50 g skupnih ogljikovih hidratov, od tega 37 g sladkorjev. 
 
4.1.2 Rezultati razvrščanja mlečnih formul za donošene dojenčke do dopolnjenega 
šestega meseca starosti po sladkosti  
 
V tej skupini formul je bilo osem vzorcev, ki so jih preskuševalci na osnovi zaznane 
intenzivnosti sladkega okusa razvrstili od najmanj sladkega (rang 1) do najbolj sladkega 
(rang 8). Rezultate razvrščanja smo vnesli v zbirno tabelo in izračunali vsoto rangov za 
vsakega od vzorcev N3-N10. Preskuševalci so kot najbolj sladko razvrstili mlečno 
formulo Aptamil Pronutra 1 (N3), ki je imela vsoto rangov 145, kot najmanj sladko pa 
mlečno formulo Babylove bio 1 (N8) z vsoto rangov 46. 
 
Slika 3 prikazuje razlike med vsotami rangov za intenzivnost sladkega okusa vzorcev 
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Slika 3: Vsota rangov mlečnih formul za donošene dojenčke do dopolnjenega 6. meseca starosti  
a,b,c…: vsote rangov vzorcev z različno črko nad stolpcem se značilno razlikujejo 
 
S Friedmanovim testom smo potrdili alternativno hipotezo, da so vsote rangov vzorcev 
N3-N10 statistično značilne (F = 59; Fkrit = 12,59). Z izračunom vrednosti najmanjše 
značilne razlike (LSD = 49,38) smo ugotovili, da se pri stopnji tveganja α = 0,05 značilno 
razlikujejo vsote rangov naslednjih vzorcev. Vsota rangov vzorca N3 je večja od vsot 
rangov vzorcev N6, N5, N10 in N8. Vsota rangov N4 je značilno večja od vsot rangov 
N5, N10 in N8. Vsota rangov vzorca N8 je značilno manjša od vsot rangov vzorcev N3, 
N4, N7 in N9, med tem ko se od vsot rangov ostalih vzorcev ne razlikuje značilno. Vzorci 
z vsotami rangov, ki se značilno razlikujejo, so na sliki 3 označeni z drugo črko nadpisano 
nad stolpcem.   
 
Glede na podatke z deklaracije ima v 100 g prahu največjo vsebnost sladkorjev vzorec 
N10 (56,2 g), ki je bil s strani preskuševalcev razvrščen kot predzadnji po intenzivnosti 
sladkega okusa. Kot najbolj sladkega pa so preskuševalci uvrstili vzorec N3, ki je imel 
vsebnost sladkorjev 53 g. Najnižjo vsebnost sladkorjev je imel vzorec N8 (40,9 g), ki je 
bil s strani preskuševalcev razvrščen na zadnje mesto po intenzivnosti sladkega okusa. 
 
4.1.3 Rezultati razvrščanja mlečnih formul za dojenčke od šestega do 
dopolnjenega desetega meseca po sladkosti 
 
Tudi v tej skupini formul je bilo osem vzorcev, ki so jih preskuševalci glede na zaznano 
intenzivnost sladkega okusa razvrstili od najmanj sladkega (rang 1) do najbolj sladkega 
(rang 8). Rezultate razvrščanja smo vnesli v zbirno tabelo in izračunali vsoto rangov za 
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(Aptmail Pronutra 2) z vsoto rangov 143, kot najmanj sladkega pa vzorec N13 (Bebivita 
2), ki je imel vsoto rangov 38. 
 
Na sliki 4 so prikazani rezultati razvrščanja mlečnih formul, ki so namenjene dojenčkom 
starim od šest do deset mesecev, po sladkosti kot vsote rangov.  
 
 
Slika 4: Vsota rangov mlečnih formul za dojenčke od 6. do dopolnjenega 10. meseca starosti 
a,b,c…: vsote rangov vzorcev z različno črko nad stolpcem se značilno razlikujejo 
 
Tudi za skupino formul za dojenčke od 6. do dopolnjenega 10. meseca starosti smo s 
Friedmanovim testom potrdili, da se vsote rangov sladkosti statistično značilno 
razlikujejo (F = 76,88; Fkrit = 12,40). Z izračunom vrednosti najmanjše značilne razlike 
(LSD = 43,94) smo ugotovili, da se pri stopnji tveganja α = 0,05 značilno razlikujejo 
vsote rangov sladkosti vzorcev, ki so na sliki 4 označeni z različno črko nadpisano nad 
stolpcem. 
 
Vsota rangov vzorca N11 je večja od vsot rangov vseh ostalih vzorcev, razen N12. Vsota 
rangov N12 je značilno večja od vsot rangov vzorcev N14, N18 in N13. Vsota rangov 
vzorca N13 je značilno manjša od vsot rangov vseh vzorcev, razen od N14 in N18. Glede 
na vsote rangov se vzorci N17, N15, N16 in N14 v sladkosti ne razlikujejo značilno.  
 
Tudi pri tej skupini smo pričakovali, da bo razporeditev vzorcev po intenzivnosti sladkega 
okusa drugačna. Glede na podatke z deklaracije na 100 g prahu mlečnih formul je imel 
najvišjo vsebnost sladkorjev vzorec N15 (45,4 g), ki je bil razvrščen na četrto mesto po 
a
a, b

























Zavadlav D. Senzorična ocena sladkosti in vsebnosti sladkorjev v mlečnih formulah. 30 
   Mag. delo (Du2). Ljubljana, Univ. v Ljubljani, Biotehniška fakulteta, Oddelek za živilstvo, 2018  
 
sladkosti. Najnižjo vsebnost sladkorjev pa je imel vzorec N18 (27,9 g), ki je bil razvrščen 
na predzadnje mesto.  
 
4.1.4 Rezultati razvrščanja mleka za malčke starejše od desetih mesecev ali enega 
leta 
 
V skupini mleka za malčke starejše od desetih mesecev ali enega leta je bilo sedem 
vzorcev. Preskuševalci so jih glede na zaznano intenzivnost sladkega okusa razvrstili od 
najmanj sladkega (rang 1) do najbolj sladkega (rang 7). Iz rezultatov razvrščanja smo 
izračunali vsoto rangov za vsakega od vzorcev N19-N25. Preskuševalci so kot najbolj 
sladkega razvrstili N21 (Novalac 3) z vsoto rangov 115, kot najmanj sladkega pa vzorec 
N20 (Bebivita 3), ki je imel vsoto rangov 28.  
 
Na sliki 5 so prikazani rezultati razvrščanja po intenzivnosti sladkega okusa kot vsote 
rangov vzorcev mleka za malčke starejše od desetih mesecev ali enega leta.  
 
 
Slika 5: Vsota rangov mleka za malčke starejše od 10. oziroma 12. meseca starosti 
a,b,c: vsote rangov vzorcev z različno črko nad stolpcem se značilno razlikujejo 
 
Tudi med vsotami rangov sladkosti za vzorce mleka za malčke starejše od 10. oziroma 
12. meseca starosti smo s Friedmanovim testom potrdili, da ostajajo značilne razlike 
(F = 88,13; Fkrit = 12,38). Z izračunom vrednosti najmanjše značilne razlike 
(LSD = 35,65) smo ugotovili, da se pri stopnji tveganja α = 0,05 značilno razlikujejo 
vsote rangov sladkosti vzorcev, ki so na sliki 5 označeni z različno črko nadpisano nad 
stolpcem. Vsoti rangov vzorcev N21 in N19 sta značilno večji od vsot rangov vzorcev 


























Zavadlav D. Senzorična ocena sladkosti in vsebnosti sladkorjev v mlečnih formulah. 31 
   Mag. delo (Du2). Ljubljana, Univ. v Ljubljani, Biotehniška fakulteta, Oddelek za živilstvo, 2018  
 
N20. Zadnja dva vzorca sta bila razvrščena kot najmanj sladka, vsoti njunih rangov sta 
značilno manjši od vsot rangov vzorcev N21, N19 in N23.  
 
Razvrščanje mleka za malčke starejše od 10. oziroma 12. meseca po intenzivnosti 
sladkega okusa je bilo bolj v skladu s pričakovanji. Glede na podatke z deklaracije na 100 
g prahu mlečnih formul je imel najvišjo vsebnost sladkorjev vzorec N19 (45,8 g), ki je 
bil po sladkosti uvrščen na drugo mesto. Najnižjo vsebnost sladkorjev je imel vzorec N20 
(31,8 g), ki je bil po intenzivnosti sladkega okusa uvrščen kot najmanj sladek.  
 
4.1.5 Rezultati razvrščanja mleka za malčke starejše od desetih mesecev ali enega 
leta 
 
Pri dveh vzorcih mleka za malčke starejše od desetega oziroma dvanajstega meseca smo 
želeli ugotoviti, kateri od vzorcev je bolj sladek. Za določitev bolj sladkega izmed vzorcev 
N26 in N27 smo uporabili metodo primerjave v paru. Med 23 preskuševalci jih je 21 kot 
bolj sladkega izbralo vzorec N26 (Bebivita 1 nadaljevalno mleko). Rezultati preskusa kot 
število odgovorov so prikazani na sliki 6. 
 
 
Slika 6: Rezultati preskusa primerjave v paru za določitev bolj sladkega med vzorcema N26 in N27  
 
Z Wilcoxonovim testom smo potrdili, da se vsoti rangov testiranih vzorcev statistično 
značilno razlikujeta (p = 6,6*10-7). Bebivita 1 nadaljevalno mleko (N26) je bolj sladko 
od Hipp 4 Bio Combiotic Junior (N27). 
 
Pričakovali smo, da bo kot bolj sladek prepoznan vzorec N27, ki je glede na podatke z 
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(od tega 45,9 g sladkorjev), vzorec N26 pa je v 100 g prahu vseboval 61,5 g skupnih 
ogljikovih hidratov (od tega 42 g sladkorjev).  
 
Iz rezultatov razvrščanja vseh 4 skupin mlečnih formul lahko povzamemo, da se mlečne 
formule v posamezni skupini razlikujejo v intenzivnosti sladkega okusa. Ugotovili smo 
tudi, da se rezultati senzorične analize ne skladajo povsem z deklariranimi vsebnostmi 
sladkorja mlečnih formul. Vzorec z največjo deklarirano vsebnostjo skupnih sladkorjev 
namreč ni bil razvrščen kot najbolj sladek. Iz tega je mogoče sklepati, da imajo 
preskuševalci višji prag zaznave sladkega okusa.  
 
Namreč tudi Graaf in Zandstra (1999) v svoji raziskavi opisujeta, da imajo odrasli višji 
prag zaznave sladkega okusa kot mladostniki, kar pomeni da težje zaznajo nižje 
koncentracije sladkega okusa v primerjavi z mladostniki. Kljub temu pa imajo odrasli raje 
nižje koncentracije sladkosti kot mladostniki. Forestell (2017) pa dodaja, da imajo odrasli 
raje nižje intenzivnosti sladkega okusa v primerjavi z dojenčki. Odrasli imajo v povprečju 
raje 0,44 M saharozo, medtem ko imajo otroci raje 0,54 M saharozo, kar je skoraj 
dvakratna koncentracija večine sladkih pijač. Zavedati se moramo tudi, da so mlečne 
formule kompleksno živilo in na zaznavo intenzivnosti sladkega okusa ne vplivajo le 
vsebnost skupnih sladkorjev in razmerja med posameznimi sladkorji, marveč tudi druge 
sestavine v formuli (Sigman-Grant in Morita, 2003). 
 
4.2 REZULTATI FIZIKALNO-KEMIJSKIH ANALIZ 
 
4.2.1 Vsebnost beljakovin v vzorcih mlečnih formul 
 
Vsebnost beljakovin v vzorcih mlečnih formul smo določali z metodo po Kjeldahlu. Za 
izračun vsebnosti beljakovin iz podatka za dušik smo uporabili specifični faktor za 
mlečne formule 6,38. Na sliki 7 je grafično prikazana primerjava analizirane in 
deklarirane vsebnosti beljakovin v vzorcih mlečnih formul. 
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Slika 7: Primerjava analiziranih in deklariranih vsebnosti beljakovin v vzorcih mlečnih formul 
 
Rezultati so pokazali, da je bila pri večini vzorcev analizirana vsebnost beljakovin v 
mlečnih formulah nekoliko nižja od deklarirane. Pri analiziranih vrednostih je povprečna 
vsebnost beljakovin na 100 g mleka v prahu znašala 11,0 ± 1,7 g (1,5 g beljakovin/100 
ml napitka). Pri deklariranih vrednostih pa je znašala povprečna vsebnost beljakovin na 
100 g mleka v prahu 11,3 ± 1,8 g (1,6 g/100 ml). Razlike med analizirano in deklarirano 
vsebnostjo beljakovin v posameznih vzorcih mlečnih formul so variirale od 0,01 % do 
9,94 %. Največ beljakovin je vseboval vzorec N27 (iz skupine mleka za malčke starejše 
od desetih mesecev ali enega leta in sicer 15,9 g beljakovin/100 g mleka v prahu, kar 
znaša 1,7 g beljakovin/100 ml napitka), najmanj pa vzorec N11 (iz skupine formul za 
dojenčke stare od šest do deset mesecev z vsebnostjo 8,7 g beljakovin/100 g mleka v 
prahu, kar znaša 1,3 g beljakovin/100 ml napitka).   
 
Pri dveh vzorcih mlečnih formul za nedonošenčke do šestega meseca starosti (vzorca N1 
in N2) je imel večjo vsebnost beljakovin vzorec N1, kjer je bila analizirana vsebnost 
beljakovin za 2,4 % nižja od deklarirane vsebnosti, pri vzorcu N2 pa je bila analizirana 
vsebnost za 3,5 % višja od deklarirane vsebnosti beljakovin.  
 
Med vzorci mlečnih formul namenjenih donošenim dojenčkom do šestega meseca starosti 
je imel največjo vsebnost beljakovin vzorec N4, kjer je razlika med analizirano in 
deklarirano vsebnostjo beljakovin znašala le 1 %. Najmanjšo vsebnost beljakovin je imel 
vzorec N3, pri katerem je razlika med analizirano in deklarirano vsebnostjo beljakovin 









































Analizirana vsebnot beljakovin Deklarirana vsebnost beljakovin
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Pri mlečnih formulah za dojenčke od šestega do desetega meseca starosti je imel največ 
beljakovin vzorec N16, kjer je razlika med analizirano in deklarirano vsebnostjo znašala 
1,7 %, najmanj beljakovin pa je imel vzorec N11, kjer je razlika med analizirano in 
deklarirano vsebnostjo beljakovin znašala 6,4 %. 
 
Med mleki za malčke po desetem oziroma dvanajstem mesecu starosti je imel največ 
beljakovin vzorec N27, kjer je razlika med analizirano in deklarirano vsebnostjo 
beljakovin znašala 9,9 %, medtem ko je najmanj beljakovin vseboval vzorec N25 s 5,1 % 
razliko med analizirano in deklarirano vsebnostjo beljakovin. 
 
Po podatkih iz raziskave, ki so jo izvedli Prakash in sod. (2014), lahko vsebnost 
beljakovin v mlečnih formulah znaša od 10,8 do 19 g beljakovin na 100 g suhe snovi, kar 
pomeni, da so dobljeni rezultati analiziranih vsebnosti beljakovin mlečnih formul tudi ob 
upoštevanju vsebnosti vode, v skladu s podatki iz raziskave.  
 
4.2.2 Vsebnost pepela v vzorcih mlečnih formul 
 
V mlečnih formulah smo določali vsebnost pepela s suhim sežigom vzorcev mlečnih 
formul pri temperaturi 550 °C do konstantne mase, pri čemer dobimo predvsem okside 
mineralov. Analizirane vsebnosti pepela smo primerjali s seštevkom mineralov, ki so 
navedeni na embalaži mlečnih formul. Vsebnosti pepela v mlečnih formulah so grafično 
predstavljene na sliki 8. 
 
Slika 8: Primerjava analiziranih vsebnosti pepela in vsote deklariranih vsebnosti mineralov v vzorcih 
 
Rezultati so pokazali, da je bila pri vseh vzorcih mlečnih formul analizirana vsebnost 



























Analizirana vsebnost pepela Vsota deklariranih vsebnosti mineralov
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postopku analize. Pri določanju vsebnosti pepela dobimo namreč okside mineralov, 
zaradi česar je vsebnost pepela v vzorcih višja. Na deklaracijah mlečnih formul pa so 
podatki podani le za vsebnost mineralov. Vrednost analitsko določenega pepela v 100 g 
mlečne formule v prahu je znašala 3,0 ± 0,7 g (0,4 g/100 ml). Povprečna vsota 
deklariranih vsebnosti mineralov v 100 g mlečne formule v prahu je znašala 2,0 ± 0,4 g 
(0,3 g/100 ml napitka). Največ pepela je vseboval vzorec N27 (iz skupine mleka za 
malčke starejše od desetih mesecev ali enega leta in sicer 6 g, kar znaša 0,6 g pepela/100 
ml), najmanj pa vzorec N4 (iz skupine formul za donošene dojenčke do dopolnjenega 6. 
meseca starosti in sicer 2,1 g (0,3 g/100 ml).  
 
Pri vzorcih mlečnih formul za nedonošenčke do šestega meseca starosti (vzorca N1 in 
N2) je imel več pepela vzorec N1, razlika med analizirano vsebnostjo pepela in vsoto 
deklariranih vsebnosti mineralov je znašala 53,3 %.  
 
Pri vzorcih mlečnih formul za donošene dojenčke do šestega meseca starosti je imel 
največ beljakovin vzorec N9, razlika med analizirano vsebnostjo pepela in vsoto 
deklariranih vsebnosti mineralov je znašala 50,7 %. Najmanj pepela je imel vzorec N4 z 
razliko 34,2 % med analizirano vsebnostjo pepela in vsoto deklariranih vsebnosti 
mineralov. 
 
Med vzorci mlečnih formul za dojenčke od šestega do desetega meseca starosti smo 
največ pepela določili v vzorcu N17, s 73,3 % razliko med analizirano vsebnostjo pepela 
in vsoto deklariranih vsebnosti mineralov. Najmanjšo vsebnost pepela je imel vzorec 
N11, s 35,1 % razliko med analizirano vsebnostjo pepela in vsoto deklariranih vsebnosti 
mineralov.  
 
Pri mlekih za malčke po desetem oziroma dvanajstem mesecu starosti je imel večjo 
vsebnost pepela vzorec N27, pri katerem je bila tudi zelo velika razlika (71,3 %) med 
analizirano vsebnostjo pepela in vsoto deklariranih vsebnosti mineralov. Najmanj pepela 
je imel vzorec N20, s 44 % razliko med analizirano vsebnostjo pepela in vsoto 
deklariranih vsebnosti mineralov. 
 
Iz tega lahko zaključimo, da so bile v vzorcih mlečnih formul opazne razlike v vsebnosti 
analiziranega pepela ter vsoti deklariranih vsebnosti mineralov. Do podobnih zaključkov 
so prišli tudi Kotb in sod. (2016), ki so preverjali kemijsko sestavo 15 mlečnih formul, ki 
so naprodaj v Aleksandriji v Egiptu. Poleg drugih hranil so preverjali tudi vsebnost pepela 
ter ugotovili, da je bila vsebnost analiziranega pepela višja od podatkov vsebnosti 
mineralov navedenih na deklaraciji mlečnih formul. Medtem pa so Kwiecień in sod. 
(2017) določali vsebnosti določenih mineralov (magnezija, kalcija, natrija in kalija) v 11 
mlečnih formulah za dojenčke ter jih nato primerjali s podatki z deklaracij. Za določanje 
posameznih mineralov so uporabili plamensko atomsko absorpcijsko spektrometrijo. 
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Ugotovili so, da so začetne formule za dojenčke vsebovale manjše vsebnosti mineralov 
glede na podatke z deklaracij.  
 
4.2.3 Vsebnost vode v vzorcih mlečnih formul 
 
Vsebnost vode v vzorcih mlečnih formul smo določili s pomočjo sušenja vzorca pri 
105 °C do konstante mase. Na sliki 9 je predstavljena vsebnost vode v vzorcih mlečnih 
formul. 
  
Slika 9: Vsebnost vode v posameznih vzorcih mlečnih formul 
 
Iz slike 5 je razvidno, da je bila vsebnost vode v posameznih vzorcih mlečnih formul 
različna, kljub temu, da smo analizirali originalno zaprte mlečne formule. 
 
Povprečna vsebnost vode je znašala 3,0 ± 0,8 g. Opazimo lahko, da je največ vode 
vseboval vzorec N5 (Bebivita 1) in sicer 5 g/100 g mleka v prahu. Najmanj vode je 
vseboval vzorec N2 (Babylove Bio Pre) in sicer 1,9 g/100 g mleka v prahu. Podobno 
vsebnost vode je imel tudi vzorec N26 (1,9 g/100 g).  
 
Vsebnost vode v mlečnih formulah je pomembna, ker vpliva na pogoje shranjevanja, 
trajnost formul ter na teksturo in tehnološke lastnosti mlečnih formul (Rückold in Heinz 
Grobecker, 2000). Poleg tega pa vsebnost vode lahko vpliva tudi na to kako hitro in lahko 
homogeniziramo mlečno formulo ter jo pretvorimo v napitek. Tudi Cama in sod. (2015) 
poročajo, da vsebnost vlage v mlečni formuli vpliva na kakovost proizvoda ter na 
fizikalno-kemijsko stabilnost mlečnih formul. Visoka vsebnost vlage (nad 4 %) pospeši 
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Nizka vsebnost vlage pa vpliva na to, da se prah mlečne formule strdi in postane občutljiv 
na oksidacijo lipidov. 
 
Če primerjamo podatke iz raziskave, ki sta jo izvedla Rückold in Heinz Grobecker (2000) 
z našimi rezultati pa lahko zaključimo, da je imela večina mlečnih formul manj kot 4 % 
vode, z izjemo vzorca N21, ki je vseboval 4,2 % vode, vzorca N19, ki je vseboval 4,3 % 
vode ter vzorca N5, ki je vseboval 5 % vode. 
 
4.3 KORELACIJE MED KOLIČINAMI HRANLJIVIH SNOVI V MLEČNIH 
FORMULAH 
 
Med posameznimi parametri smo opravili korelacijsko analizo s pomočjo programa 
SPSS. Rezultati so prikazani v prilogi B. V razpravo smo vključili le močne povezave, ki 
so imele Pearsonov koeficient korelacije višji od 0,7. 
 
Analizirana vsebnost beljakovin je v pozitivni korelaciji z deklarirano vsebnostjo 
beljakovin in sicer Pearsonov korelacijski koeficient (r) znaša 0,978. Visok korelacijski 
koeficient je tudi med analizirano vsebnostjo pepela in deklarirano vsoto mineralov 
(r = 0,934). Pozitivna zveza je tudi med analitsko določenima vsebnostma beljakovin in 
pepela v mlečnih formulah (r = 0,794). Podobno močno, pozitivno zvezo smo ugotovili 
tudi med deklarirano vsebnostjo beljakovin in vsoto mineralov (r = 0,819). V močni 
pozitivni zvezi sta tudi deklarirana vsebnost sladkorjev in laktoze (r = 0,988), med tem 
ko med deklariranima vrednostma ogljikovih hidratov in sladkorjev značilne povezanosti 
nismo ugotovili. Vse omenjene korelacije so statistično značilne pri stopnji tveganja 
α = 0,01. 
 
Iz deklariranih vrednosti za ogljikove hidrate, sladkorje in laktozo smo izračunali tudi 
njihova razmerja (sladkorji/OH, laktoza/sladkorji) in vsebnosti v pripravljeni mlečni 
formuli (sladkorji/pijača, laktoza/pijača; oboje v g/100 ml) ter obravnavali njihovo 
povezanost. Ugotovili smo, da obstaja močna pozitivna zveza med deklarirano vsebnostjo 
sladkorjev in razmerjem med sladkorji in ogljikovimi hidrati (r = 0,934), vsebnostjo 
sladkorjev v pripravljeni formuli (r = 0,815) in vsebnostjo laktoze v pripravljeni formuli 
(r = 0,803). Močna zveza je tudi med deklarirano vsebnostjo laktoze v mlečni formuli in 
razmerjem med sladkorji in ogljikovimi hidrati (r = 0,916), vsebnostjo sladkorjev v 
pripravljeni formuli (r = 0,860) in vsebnostjo laktoze v pripravljeni formuli (r = 0,819). 
Večji delež sladkorjev v ogljikovih hidratih pomeni večjo vsebnost sladkorja v 100 ml 
pripravljene formule (r = 0,710) in večja vsebnost sladkorjev v 100 ml formule pomeni 
večjo vsebnost laktoze v 100 ml formule (r = 0,869). Vse navedene korelacije so 
statistično značilne pri stopnji tveganja α = 0,01. 
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4.4 KORELACIJE MED REZULTATI RAZVRŠČANJA IN VSEBNOSTJO 
SLADKORJEV V MLEČNIH FORMULAH 
 
Med deklariranimi podatki za vsebnost ogljikovih hidratov, sladkorjev in laktoze ter 
vsotami rangov vzorcev formul iz preskusa razvrščanja po intenzivnosti sladkega okusa 
nismo ugotovili značilnih povezav. Srednje močno negativno zvezo smo ugotovili le med 
vsoto rangov in vsebnostjo beljakovin (r = -0,551) ter vsoto rangov in pepela (r = -0,538), 
kar pomeni, da so imeli vzorci mlečnih formul, razvrščeni kot bolj sladki, manj beljakovin 
in pepela. 
 
Med skupinami mlečnih formul smo ugotavljali tudi povezavo med vsebnostjo skupnih 
sladkorjev v mlečnih formulah ter razvrstitvijo po sladkem okusu. V spodnjih slikah so 
predstavljene regresijske funkcije za vsote rangov razvrščanja po sladkosti od vsebnosti 
sladkorja v pripravljenih mlečnih formulah (v g/100 ml). Regresijska funkcija nam 
napoveduje, kakšen je vpliv spremenljivke na x osi (vsebnosti sladkorjev v pripravljeni 
mlečni formuli) na vsoto rangov sladkosti, če ne bi bilo drugih vplivov na slednjo 
spremenljivko. Izračunali smo tudi koeficient determinacije, s katerim vrednotimo 
kakovost determinacijskega modela (R2). Slednji je v primeru linearne regresije enak 
kvadratu Pearsonovega korelacijskega koeficienta (r). 
 
Na sliki 10 je prikazana zveza med vsebnostjo sladkorjev in razvrstitvijo po intenzivnosti 
sladkega okusa mlečnih formul za donošene dojenčke do šestega meseca starosti.  
 
 
Slika 10: Odvisnost vsote rangov od deklarirane vsebnosti sladkorja v mlečnih formulah za donošene 
dojenčke do dopolnjenega 6. meseca starosti 
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Rezultati so pokazali, da koeficent determinacije znaša 0,0023, kar pomeni, da vsebnost 
skupnih sladkorjev v mlečnih formulah pojasni le 0,23 % variance vsote rangov 
intenzivnosti sladkega okusa mlečnih formul. Med vsoto rangov kot rezultatom 
razvrščanja po intenzivnosti sladkega okusa in vsebnostjo skupnih sladkorjev ni bilo 
statistično značilne povezave.  
 
Največjo vsebnost sladkorjev v tej skupini formul je imel vzorec N10 (7,6 g/100 ml), ki 
pa je bil po mnenju preskuševalcev po intenzivnosti sladkega okusa na predzadnjem 
mestu. V vsebnosti sladkorjev mu je sledil vzorec N3 (7,3 g/100 ml), ki je bil po mnenju 
preskuševalcev najbolj sladek. Z 6,9 g/100 ml sladkorjev je sledil vzorec N6, ki je bil po 
sladkosti uvrščen na peto mesto. Temu je sledil vzorec N5, ki je vseboval 6,8 g/100 ml 
sladkorjev in bil po mnenju preskuševalcev umeščen na šesto mesto. Vzorec N7 je 
vseboval 6,5 g/100 ml sladkorjev in je bil po mnenju preskuševalcev tretji najbolj sladek. 
Vzorec N9 je vseboval 5,8 g/100 ml sladkorjev in bil četrti najbolj sladek. Temu je sledil 
vzorec N8 z 5,4 g/100 ml sladkorjev, ki je bil po mnenju preskuševalcev najmaj sladek. 
Vzorec N4 je vseboval 5,4 g/100 ml sladkorjev in bil po mnenju preskuševalcev drugi 
najbolj sladek.  
 
Na sliki 11 je prikazana zveza med zaznavanjem intenzivnosti sladkega okusa in 
vsebnostjo sladkorjev v mlečnih formulah za dojenčke starih od šest do deset mesecev.  
 
Slika 11: Odvisnost vsote rangov od deklarirane vsebnosti sladkorja v mlečnih formulah za dojenčke od 6. 
do dopolnjenega 10. meseca starosti 
 
Koeficent determinacije znaša 0,1922, kar pomeni, da vsebnost skupnih sladkorjev v 
mlečnih formulah pojasni le 19,2 % variance intenzivnosti sladkega okusa mlečnih 
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formul. Med vsoto rangov kot rezultatom razvrščanja po intenzivnosti sladkega okusa in 
vsebnostjo skupnih sladkorjev ni bilo statistično značilne povezave. 
 
Vzorec N14 je imel najvišjo vsebnost sladkorjev (6,8 g/100 ml) in so ga preskuševalci 
uvrstili na šesto mesto. Sledil mu je vzorec N16, ki je vseboval 6,6 g/100 ml sladkorjev 
in je zasedel peto mesto. Temu je sledil vzorec N11, ki je imel 6,5 g/100 ml sladkorjev in 
je bil po mnenju preskuševalcev najbolj sladek. Vzorec N15 je imel 6,4 g/100 ml 
sladkorjev in je bil po sladkosti uvrščen na četrto mesto. Sledil mu je vzorec N12 z 5,5 
g/100 ml sladkorjev, ki so ga uvrstili na drugo mesto. Temu je sledil vzorec N13 z 4,7 
g/100 ml sladkorjev in je bil po mnenju preskuševalcev najmanj sladek. Vzorec N17 je 
imel 4,5 g/100 ml sladkorjev in je bil uvrščen na tretje mesto po intenzivnosti sladkega 
okusa. Vzorec N18 je imel 3,8 g/100 ml sladkorjev in je bil predzadnji najbolj sladek. 
 
Na sliki 12 je prikazana zveza med vsebnostjo sladkorjev in razvrstitvijo po intenzivnosti 
sladkega okusa mleka za malčke po desetem oziroma dvanajstem mesecu starosti.   
 
Slika 12: Odvisnost vsote rangov od deklarirane vsebnosti sladkorja v mlekih za malčke po 10. oziroma 12. 
mesecu starosti 
 
Koeficent determinacije znaša 0,0491, kar pomeni, da vsebnost skupnih sladkorjev v 
mlekih za malčke pojasni le 4,91 % variance intenzivnosti sladkega okusa mleka. Med 
vsoto rangov kot rezultatom razvrščanja po intenzivnosti sladkega okusa in vsebnostjo 
skupnih sladkorjev ni bilo statistično značilne povezave. 
 
Največjo vsebnost sladkorjev je imel vzorec N19 (6,5 g/100 ml) in je bil po mnenju 
preskuševalcev uvrščen na drugo mesto. Temu je sledil vzorec N25, ki je imel 6,3 g/100 
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ml sladkorjev in so ga preskuševalci umestili na četrto mesto. Sledil mu je vzorec N22 z 
6,1 g/100 ml sladkorjev, ki so ga preskuševalci uvrstili na peto mesto. Sledil mu je vzorec 
N24 z 5,8 g/100 ml sladkorjev in je zasedel šesto mesto. Vzorec N23 je imel 5,5 g/100 
ml sladkorjev in je bil po mnenju preskuševalcev tretji najbolj sladek. Vzorec N21 je imel 
5,1 g/100 ml sladkorjev in je bil po mnenju preskuševalcev najbolj sladek. Najnižjo 
vsebnost sladkorjev je imel vzorec N20 (4,6 g/100 ml), ki je bil po mnenju preskuševalcev 
najmanj sladek. 
 
Pričakovali smo, da bodo rezultati pokazali povezave med vsebnostjo skupnih sladkorjev 
v vzorcih vseh treh skupin mlečnih formul in razvrstitvijo vzorcev po intenzivnosti 
sladkega okusa. Odstopanja med vsebnostjo skupnih sladkorjev in razvrstitvijo vzorcev 
po intenzivnosti sladkega okusa lahko obrazložimo s tem, da na sladkost okusa mlečnih 
formul poleg vsebnosti različnih sladkorjev vpliva tudi prisotnost drugih komponent v 
mlečnih formulah (oligosaharidi…). Kajti tudi Moskowitz (1971), ki je sicer delal na 
vodnih raztopinah s posameznimi sladkorji in ne na kompleksnih spojinah, kot so mlečne 
formule, je v svoji raziskavi prišel do zaključka, da je intenzivnost sladkega okusa 
raztopin v povezavi z vsebnostjo sladkorja. Večja kot je bila koncentracija sladkorja, bolj 
sladke so bile raztopine.  
 
4.5 KORELACIJE MED REZULTATI RAZVRŠČANJA IN VSEBNOSTJO 
LAKTOZE V MLEČNIH FORMULAH  
 
Izračunali smo tudi korelacijo med vsebnostjo laktoze v posameznih skupinah mlečnih 
formul ter razvrstitvijo po intenziteti sladkega okusa pripravljenih mlečnih formul. 
Podatke za vsebnost laktoze v mlečnih formulah smo pridobili z embalaž mlečnih formul 
in jih preračunali na 100 ml pripravljenega napitka. Upoštevali smo le tiste vzorce 
mlečnih formul, za katere je bila podana vsebnost laktoze.  
 
Na sliki 13 je prikazana zveza med zaznavanjem intenzivnosti sladkega okusa in 
vsebnostjo laktoze v mlečnih formulah za donošene dojenčke do šestega meseca starosti.   
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Slika 13: Odvisnost vsote rangov od vsebnosti laktoze v mlečnih formulah za dojenčke do dopolnjenega 6. 
meseca starosti 
 
Koeficent determinacije znaša 0,35 kar pomeni, da vsebnost laktoze v mlečnih formulah 
pojasni le 35 % variance intenzivnosti sladkega okusa mlečnih formul. Med vsoto rangov 
kot rezultatom razvrščanja po intenzivnosti sladkega okusa in vsebnostjo laktoze ni bilo 
statistično značilne povezave.  
 
Največjo vsebnost laktoze je imel vzorec N10 (7,4 g/100 ml), temu je sledil vzorec N3 
(6,2 g/100 ml), vzorec N9 pa je imel najmanjšo vsebnost laktoze (5,7 g/100 ml). 
 
Na sliki 14 je prikazana zveza med zaznavanjem intenzivnosti sladkega okusa in 
vsebnostjo laktoze v mlečnih formulah za dojenčke od šestega do desetega meseca 
starosti.  
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Slika 14: Odvisnost vsote rangov od vsebnosti laktoze v mlečnih formulah za dojenčke od 6. do 
dopolnjenega 10. meseca starosti 
 
Koeficent determinacije znaša 0,021 kar pomeni, da vsebnost laktoze v mlečnih formulah 
pojasni le 2,1 % variance intenzivnosti sladkega okusa mlečnih formul. Med vsoto rangov 
kot rezultatom razvrščanja po intenzivnosti sladkega okusa in vsebnostjo laktoze ni bilo 
statistično značilne povezave.  
 
Najvišjo vsebnost laktoze je imel vzorec N14 (8,2 g/100 ml), sledil mu je N15 (7,6 g/100 
ml), sledil mu je vzorec N11 (6,1 g/100 ml), temu je sledil vzorec N17 (4,3 g/100 ml), 
najmanj laktoze pa je imel vzorec N18 (3,5 g/100 ml). 
 
Na sliki 15 je prikazana zveza med zaznavanjem intenzivnosti sladkega okusa in 
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Slika 15: Odvisnost vsote rangov od vsebnosti laktoze v mlekih za malčke po 10. oziroma 12. mesecu 
starosti 
  
Koeficent determinacije znaša 0,51 kar pomeni, da vsebnost laktoze v mlekih za malčke 
pojasni le 51,3 % variance intenzivnosti sladkega okusa mleka. Pearsonov korelacijski 
koeficient je znašal 0,717. Med vsoto rangov kot rezultatom razvrščanja po intenzivnosti 
sladkega okusa mleka za malčke po desetem oziroma dvanajstem mesecu in vsebnostjo 
laktoze je bila statistično značilna povezava. 
 
Najvišjo vsebnost laktoze je imel vzorec N19 (6,1 g/100 ml), sledila sta mu vzorca N24 
in N25, ki sta imela oba 5,7 g/100 ml laktoze. Najmanj laktoze pa je vseboval vzorec N20 
(4,6 g/100 ml). 
 
Vsebnost laktoze v mlečnih formulah ni vplivala na intenzivnost sladkega okusa mlečnih 
formul z izjemo mleka namenjenih malčkom, starejšim od desetega do dvanajstega 
meseca. Glede na relativno sladkost sladkorjev naj bi imela laktoza najnižjo sladkost 
(0,16) v primerjavi s saharozo (1), zato sklepamo, da k sladkemu okusu mlečnih formul 
poleg laktoze lahko prispeva tudi vsebnost drugih sladkorjev ter drugih komponent v 
mlečni formuli (oligosaharidi).  
 
Moskowitz (1970) je ugotavljal intenzivnost sladkega okusa raztopin 16 sladkorjev v 
odvisnosti od koncentracije sladkorja. Ugotovil je, da je na sladkost vseh raztopin 
sladkorjev vplivala koncentracija sladkorja, z izjemo manoze. Večja kot je bila 
koncentracija sladkorjev, bolj so bile raztopine sladke. Kot najbolj sladki raztopini pri isti 
koncentraciji sladkorja sta se izkazali raztopini saharoze ter fruktoze.  
 
 




















Vsebnost laktoze (g)/100 ml napitka
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Na podlagi rezultatov, ki smo jih dobili s pomočjo senzorične analize razvrščanja po 
intenzivnosti sladkega okusa in kemijskih analiz določanja vsebnosti beljakovin, pepela 
in vode lahko zaključimo sledeče: 
 
 Prve hipoteze, ki govori o tem, da bodo analizirane vrednosti sladkorjev v mlečnih 
formulah enake vrednostim, ki so navedene na deklaraciji mlečnih formul, ne 
moremo ne potrditi ne ovreči, saj zaradi že opisanih razlogov vsebnosti 
posameznih sladkorjev nismo določili. 
 
 Drugo hipotezo, da se bodo mlečne formule razlikovale v intenzivnosti sladkega 
okusa, določeni s senzorično analizo, lahko potrdimo, saj smo za vzorce v vseh 
štirih skupinah mlečnih formul ugotovili, da so se razlikovali v intenzivnosti 
sladkega okusa.  
 
 Tretjo hipotezo, da bo intenzivnost sladkega okusa manjša v mlečnih formulah z 
večjim deležem laktoze, ne moremo ne potrditi ne ovreči. Ker nismo uspeli 
analizirati vsebnosti laktoze, smo razpolagali le z manjšim številom vzorcev, ki 
so imeli deklarirano vsebnost laktoze. Srednje močno zvezo med vsebnostjo 
laktoze v pripravljeni mlečni formuli in vsoto rangov razvrščanja po sladkosti smo 
na tej osnovi ugotovili le pri mlekih za malčke po desetem oziroma dvanajstem 
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Pravilna prehrana dojenčka ima dolgoročen vpliv tudi v kasnejšem obdobju njegovega 
življenja, saj lahko zmanjša tveganje za razvoj debelosti in različnih kroničnih 
nenalezljivih bolezni. Najbolj naravna oblika hranjenja dojenčka je dojenje. V primeru, 
ko je materino mleko nezadostno ali nedostopno, se za hranjenje dojenčkov naprej 
uporablja »dvovrstno hranjenje« (dojenje v kombinaciji z mlečno formulo), kot zadnji 
ukrep pa se uporabljajo mlečne formule. Dojenčki imajo prirojeno nagnjenje za sladek 
okus, zaradi uživanja mlečnih formul pa lahko pride do pretiranega nagnjenja otrok do 
sladkega okusa, kar vpliva na to, da so otroci kasneje v otroštvu bolj nagnjeni k debelosti, 
diabetesu tipa 2 ter drugim boleznim. Težave lahko predstavljajo tudi deklaracije mlečnih 
formul, saj na njih ni jasno navedena količina sladkorjev, ki jih formula vsebuje, vplivajo 
pa na zaznavo sladkosti. Glavni namen naše raziskave je bil s senzorično analizo 
primerjati intenzivnost sladkega okusa različnih vzorcev mlečnih formul, namenjenih 
zdravim dojenčkom, in s pomočjo kemijskih analiz določiti vsebnosti določenih 
sladkorjev (glukoza, fruktoza, laktoza, maltoza ter saharoza), beljakovin, vode in pepela.  
 
S potrošniškim panelom smo z metodo razvrščanja senzorično ocenili intenzivnost 
sladkega okusa vzorcev mlečnih formul. Na razpoložljivem analitskem sistemu 
tekočinske kromatografije visoke ločljivosti vsebnosti sladkorjev v mlečnih formulah 
nismo uspeli zanesljivo določiti. Smo pa določili vsebnost beljakovin ter pepela in 
analizirane vrednosti primerjali s tistimi, ki so navedene na embalaži mlečnih formul. 
Določili smo tudi vsebnost vode. Podatke smo nato obdelali s pomočjo programov 
Microsoft Excel in IBM SPSS 20.0 (Statistical Package for Social Sciences).  
 
Pri senzoričnem ocenjevanju mlečnih formul smo ugotovili, da obstajajo statistično 
značilne razlike v intenzivnosti sladkega okusa mlečnih formul namenjenih različnim 
starostnim skupinam otrok, da pa zaznava intenzivnosti sladkega okusa ni bila povezana 
z vsebnostjo skupnih sladkorjev deklariranih v hranilni vrednosti mlečnih formul. 
 
V skupini mlečnih formul za nedonošenčke do dopolnjenega šestega meseca starosti je 
bila mlečna formula Aptmail Premature (N1) bolj sladka od mlečne formule Babylove 
bio začetno mleko PRE (N2).  
 
Med formulami za donošene dojenčke do dopolnjenega šestega meseca starosti je bila 
mlečna formula Aptamil Pronutra 1 (N3) največkrat razvrščena kot najbolj sladka. Imela 
je višjo intenzivnost sladkega okusa od formul Hipp 1 Bio (N6), Bebivita 1 (N5), Humana 
1 (N10) ter  Babylove bio 1 (N8). Formula Novalac 1 (N4), ki je po vsoti rangov sledila 
N3, je imela višjo intenzivnost sladkega okusa od formul Bebivita 1 (N5), Humana 1 
(N10) in Babylove bio 1 (N8). Mlečna formula Babylove bio 1 (N8) je bila najpogosteje 
razvrščena kot najmanj sladka v skupini in je imela nižjo intenzivnost sladkega okusa od 
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formul Aptmail Pronutra 1 (N3), Novalac 1 (N4), Hipp 1 Bio Combiotic (N7) in Holle 
Bio začetno mleko 1 (N9).  
 
V skupini mlečnih formul za dojenčke od šestega do dopolnjenega desetega meseca je 
bila formula Aptamil 2 Pronutra (N11) največkrat razvrščena kot najbolj sladka in je 
imela višjo intenzivnost sladkega okusa kot Hipp 2 Bio (N14), Holle Bio nadaljevalno 
kozje mleko (N18) ter Bebivita 2 (N13). Mlečna formula Bebivita 2 (N13) je bila 
najpogosteje razvrščena kot najmanj sladka in je imela nižjo intenzivnost sladkega okusa 
od vseh formul v skupini, razen od Hipp 2 Bio (N14) ter Holle Bio nadaljevalno kozje 
mleko (N18).  
 
V skupini mleka za malčke po desetem oziroma dvanajstem mesecu sta imela Novalac 3 
(N21) ter Aptamil 3 Pronutra (N19) višjo intenzivnost sladkega kot mleko Humana 3 
(N25), Hipp 3 Bio Combiotic (N22), Holle Bio nadaljevalno mleko 3 (N24) ter Bebivita 
3 (N20). Babylove nadaljevalno mleko 3 (N23) je imelo višjo intenzivnost sladkega okusa 
kot Holle Bio nadaljevalno mleko 3 (N24) ter Bebivita 3 (N20).  
 
Pri dveh mlekih za malčke starejše od desetih oziroma dvanajstih mesecev je imelo  
Bebivita 1 nadaljevalno mleko (N26) višjo intenzivnost sladkega okusa od mleka Hipp 4 
Bio Combiotic Junior (N27).  
 
Gledano iz senzoričnega vidika domnevamo, da zgoraj navedene mlečne formule z višjo 
intenzivnostjo sladkega okusa lahko vplivajo na povečano tveganje za razvoj pretiranega 
nagnjenja za sladek okus dojenčka ter so zato s senzoričnega vidika manj priporočljive 
za hranjenje dojenčkov. Mlečne formule z nižjo intenzivnostjo sladkega okusa 
predstavljajo manjše tveganje za dodatno spodbujanje nagnjenja za sladek okus dojenčka 
in so zato s senzoričnega vidika bolj priporočljive za hranjenje dojenčkov. Zaradi 
nezmožnosti kvantifikacije sladkorjev v vzorcih mlečnih formul nismo mogli preveriti 
zveze med zaznano intenzivnostjo sladkega okusa in vsebnostjo posameznih in skupnih 
sladkorjev. Ugotavljali smo le zvezo med vsoto rangov intenzivnosti sladkega okusa in 
deklarirane vsebnosti laktoze oziroma skupnih sladkorjev v obravnavanih vzorcih. 
 
Ugotovili smo tudi, da ni bilo povezave med vsebnostjo laktoze v vzorcih mlečnih formul 
in med zaznano intenzivnostjo oziroma razvrstitvijo po intenzivnosti sladkega okusa, z 
izjemo mleka, ki so namenjena malčkom po desetem oziroma dvanajstem mesecu 
starosti, kjer smo ugotovili zmerno povezanost (r=0,717). Rezultati so pokazali, da so bile 
vsebnosti beljakovin, ki so bile navedene na embalaži mlečnih formul, večje od 
rezultatov, ki smo jih pridobili s kemijsko analizo. Pri deklariranih vrednostih beljakovin 
je znašala povprečna vsebnost beljakovin na 100 g mleka v prahu 11,3 ± 1,8 g, medtem 
ko je pri analiziranih vrednostih znašala 11,0 ± 1,7 g. Vrednosti analitsko določene 
vsebnosti pepela so bile višje od vsote deklariranih mineralov na embalaži. Povprečna 
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vrednost analitsko določenega pepela v 100 g mlečne formule v prahu je znašala 3,0 ± 0,7 
g, povprečna vsota deklariranih vsebnosti mineralov pa 2,0 ± 0,4 g. Povprečna vsebnost 
vode je znašala 3,0 ± 0,8 g/100 g mlečne formule v prahu. Rezultati so prav tako pokazali, 
da obstajajo korelacije med nekaterimi parametri mlečnih formul in sicer med 
analiziranimi in deklariranimi vrednostmi za vsebnost beljakovin, med analiziranimi 
vsebnostmi pepela in vsoto deklariranih vsebnosti mineralov, med analitsko določeno 
vsebnostjo beljakovin in pepela kot tudi med deklariranimi vrednostmi za beljakovine in 
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Priloga A: Deklarirane vsebnosti beljakovin, ogljikovih hidratov, sladkorjev, maščob in 









Sladkorji Maščobe Minerali 
N1 Aptamil Premature 16,0 50,0 37,0 23,0 2,38 
N2 
Babylove Bio začetno 
mleko PRE 
12,1 53,0 53,0 27,3 2,2 
N3 Aptamil 1 9,7 54,0 53,0 25,0 1,63 
N4 Novalac 1 11,0 57,8 41,1 25,5 1,59 
N5 Bebivita 1 10,7 60,0 50,0 25,6 1,78 
N6 Hipp 1 Bio 10,2 59,1 50,4 25,5 1,75 
N7 Hipp 1 Bio Combiotic 10,9 56,5 47,1 25,4 1,74 
N8 
Babylove Bio začetno 
mleko 1 
10,6 56,8 40,9 27,3 1,97 
N9 
Holle Bio začetno 
mleko 1 
10,9 56,2 44,2 27,6 2,07 
N10 Humana 1 10,5 56,6 56,2 23,7 1,73 
N11 Aptamil 2 Pronutra 9,3 59,3 44,9 20,6 1,73 
N12 Novalac 2 11,0 61,0 42,1 23,0 2,24 
N13 Bebivita 2 10,3 60,7 33,3 22,9 1,84 
N14 Hipp 2 Bio 10,7 57,9 48,6 25,0 2 
N15 Hipp 2 Bio Combiotic 10,6 55,3 45,4 24,8 1,84 
N16 
Babylove Bio 
nadaljevalno mleko 2 
11,1 58,5 31,9 23,7 2 
N17 
Holle Bio nadaljevalno 
mleko 2 
11,0 58,7 32,1 23,5 1,87 
N18 
Holle Bio nadaljevalno 
kozje mleko 
10,9 59,2 27,9 23,9 2,42 
N19 Aptamil 3 Pronutra 10,4 55,6 45,8 19,4 1,98 
N20 Bebivita 3 10,5 60,5  22,9 1,84 
N21 Novalac 3 12,0 62,0 39,6 19,0 2,22 




12,9 60,7 39,3 20,7 1,93 
N24 
Holle Bio nadaljevalno 
mleko 3 
13,5 58,8 41,3 21,5 2,21 
N25 Humana 3 9,9 61,5 42,1 19,5 1,84 
N26 
Bebivita 1 nadaljevalno 
mleko 
11,0 61,9 42,0 22,0 2,01 
N27 
Hipp 4 Bio Combiotic 
Junior 
17,4 45,9 45,9 22,9 3,49 
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Priloga B: Pearsonovi korelacijski koeficienti 
 





-0,107 0,819** 0,827** -0,624** -0,099 -0,116 
     
BeljA 0,978** 1 -0,187 0,776** 0,794** -0,618** -0,87 0,007 0,100 0,107 -0,186 -0,186 -0,102 




-0,145 1 0,934** -0,550** -0,150 -0,126 





-0,142 0,934** 1 -0,642** -0,16 -0,058 








0,180 -0,550** -0,642** 1 -0,316 0,324 
-0,168 
-0,586** 
-0,205 -0,078 -0,303 
SladkorjiD -0,099 -0,87 -0,72 -0,150 -0,16 -0,316 1 0,277 0,333 0,934** 0,815** 0,803** 0,988** 
MaščobeD -0,116 0,007 -0,389* -0,126 -0,58 -0,324 ,277 1 0,627* 0,323 0,191 0,231 0,310 
Lak/Slad  0,100   0,180 -0,168 0,333 0,627* 1 0,300 0,098 0,284 0,447 
Slad/OH  0,107   0,219 -0,586** 0,934** 0,323 0,300 1 0,710** 0,625* 0,916** 
Slad/Pij  -0,186   -0,241 -0,205 0,815** 0,191 
0,098 0,710** 1 0,869*
* 
0,860** 
Lak/Pij  -0,186   -0,246 -,078 0,803** 0,231 0,284 0,625* 0,869** 1 0,819** 
LakD  -0,102   -0,015 -0,303 0,988** 0,310 0,447 0,916** 0,860** 0,819** 1 
**statistično značilne pri stopnji tveganja 0,01 
  *statistično značilne pri stopnji tveganja 0,05 
 
